CARTA INTESTATA DEL COMUNE

Prot. n.








Luogo e data

Alla Prefettura di Campobasso 

Ufficio Territoriale del Governo 
Piazza G. Pepe n.24 

Campobasso

segretaricomunali.prefcb@pec.interno.it

Si attesta che il/la Dott./D.ssa ____________, nominato/a con decreto sindacale del ____________ Segretario Comunale presso questo Comune/Convenzione di segreteria, ha assunto servizio in data odierna/in data__________ .
IL SINDACO

(timbro e firma)

