Al Signor Sindaco

del Comune di AQUILONIA

	OGGETTO
	Richiesta di cancellazione dall’Albo delle persone idonee all’ufficio di Giudice Popolare.


Il/La sottoscritto/a ___________________________, nato/a a ________________ il ___________

residente ad Aquilonia in ___________________________________________________________
iscritto nell’Albo dei Giudici Popolari per

□  Corte d’Assise

□  Corte d’Assise d’ Appello

CHIEDE

di essere cancellato/a dal suddetto Albo per il seguente motivo:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Il/La sottoscritto/a dichiara di essere informato/a, ai sensi e per gli effetti di cui all’articolo 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196, che i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per tale scopo.

Aquilonia, lí ____________

(il richiedente)
