DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA
(ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

Il sottoscritto SILVANO CHIAPPO
nato a CIVIDALE DEL F il 18/06/1954
residentein ___ VIA4 NOVEMRE 29 S. GIOVANNI AL N
Codice Fiscale_  CHPSVN54H18C758X

in qualita di Consigliere/Componente del Consiglio di Amministrazione dell’ ASSOCIAZIONE
MITTELFEST,

consapevole delle responsabilita penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 in caso di
dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

e diaver accettato, nel’Assemblea dei Soci in data 23.04.2023, la nomina quale
Consigliere/Componente del Consiglio di Amministrazione di _ASSOCIAZIONE
MITTELFEST per il triennio 2023/2026;

e diaver svolto il predetto incarico a titolo completamente gratuito, senza
corresponsione di compensi, gettoni di presenza, indennita o emolumenti comunque
denominati;

¢ che quanto sopra avviene in conformita alle disposizioni di cui all’art. 6, comma 2, del
Decreto Legge n. 78/2010, convertito con modificazioni dalla Legge n. 122/2010.

La presente dichiarazione viene resa ai fini degli adempimenti amministrativi previsti dalla
normativa vigente.

Luogo e data: San Giovanni al Nat., 12/05/2026

i

(Allegare copia di un documento di identita in corso di validita)

Firma



RESIDENZA / RESIDENCE ZDOMICILE (11)

SAN GIOVANNI AL NATISONE (UD)

RESIDENZA / RESIDENCE / DOMICILE (11)

RESIDENZA / RESIDENGE / DOMICILE (11)

STATURA/ HEIGHT / TAILLE (12)

170

COLORE DEGLI OCCHI / COLOUR OF EYES / COULEUR DES YEUX (13)

MARRONI

CTP RN SRRy s i i i - =

RACRARGRTO REPUBBLICA ITALIANA
PASSPORT Tipo. Type. Type.- Codice Paese. Code of issuing State. Code du Pays émetteur. Passaporio N. Passport No. Passeport N°.

PASSEPORT p ITA YB5814291

Cognome. Surname. Nem. (1}

CHIAPPO

Nome. Given Names. Préncms. (2) oty

SILVANO

Cittadinanza. Nationality. Nationalité. (3)

ITALIANA

Data di nascita. Date of birth. Date de naissance. (4)

18 GIU/JUN 1954

Sesso. Sex. Sexe. (5} Luoge di nascita. Place of birth. Lieu de nai. {6)
CIVIDALE DEL ERIULI (UD)

Data dirilascio. Date of issue. Date de délivrance. (7) Autorita. Authority. Autorité. (9)

MINISTRO AFFARI ESTER!
12 0TT/0CT 2019 £ COOPERAZIONE INTERNAZIONALE
Firma del titolare. (10)
Data di scadenza, Date of expiry. Date d'expiration. {8) Holder's signature / Signature du fitulaire

11 0TT/0CT 2029
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