Ai sensi dell’art. 14 del comma 1 del D.Lgs 14/3/2013 n. 33 il sottoscritto Ciconte Lucia nella qualita
di Consigliere Comunale insediato a seguito di proclamazione degli eletti nel verbale del 08/06/2009
Assessore Attuazione Programma ed Innovazioni nominata con Decreto Sindacale n. 18 del
01.10.2010(*1)

COMUNICA

I seguenti dati personali ai fini della loro pubblicazione nel portale del Comune Alla sezione “AMMINISTRAZIONE
TRASPARENTE”:

Nome Lucia Ciconte

Indirizzo Via Scipione Ronchetti n.111

Nazionalita Italiana

Luogo di nascita Soriano Calabro

Data di nascita 15/10/1956

CURRICULUM | (Titoli di studio, attivita in corso, pregresse esperienze ecc.)
Liceo Scientifico
Impiegata

INDENNITA’/GETTONI per € 3.000,00 (indennita di funzione anno 2012)

la funzione istituzionale (*)

ALTRE CARICHE RICOPERTE
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