
AGGIORNAMENTO DEGLI ALBI DEI GIUDICI POPOLARI 
DI CORTE DI ASSISE E CORTE DI ASSISE DI APPELLO 

Al Sig.Sindaco 

del Comune di  S. Maria Capua Vetere 

Oggetto: Aggiornamento degli Albi dei Giudici Popolari di Corte di Assise e di Corte di assise di 
Appello-   Richiesta iscrizione. Biennio 2024-2025  

Il / La  sottoscritt__________________________________   nat___ a ______________________________ 

il _____________ e residente a S.Maria Capua Vetere, in via ___________________________________n.__ 

C.F.___________________________________________professione________________________________ 

Tel______________________in possesso dei requisiti stabiliti dagli artt. 9 e 10 della legge 10/4/1951 n.287 

CHIEDE 

Ai sensi dell’art.21 L.10/1951 n.287 e successive modificazioni, di essere iscritt  _    negli elenchi integrativi 
dei  :     ( barrare la casella ) 

                        Giudici Popolari di Corte di Assise  ( licenza scuola media inferiore- primo grado) 
                        Giudici Popolari di Corte di Assise  d’Appello ( licenza scuola media superiore - secondo grado) 

A tale scopo DICHIARA, sotto la propria responsabilità, consapevole delle sanzioni previste dall’art.76 del 
Testo Unico approvato con DPR 28/12/2000 n. 445 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, 
di essere in possesso dei seguenti requisiti: 

• Titolo di studio: ____________________________________________________________________ 
• Cittadinanza Italiana 
• Iscrizione nelle liste elettorali del Comune di Santa Maria Capua Vetere  (CE) 
• Buona condotta morale 
• Avere un’età non inferiore ai 30 anni e non superiore ai 65 
• Non essere magistrato ed in generale, Funzionario in attività di servizio appartenente o addetto 

all’Ordine Giudiziario 
• Non appartenere alle Forze Armate dello stato ed a qualsiasi organo di Polizia in attività di servizio; 
• Non essere Ministro di culto e religioso di ogni ordine e congregazione 

SI ALLEGA :  copia del citato titolo di studio 

  Copia del documento di riconoscimento valido  

  Copia codice fiscale    

Santa Maria Capua Vetere __________________________ 

                Il Richiedente 
 

 

_______________________________________________________________________________________ 

Informativa trattamento Dati : Ai sensi e per gli effetti di cui all’art.13 del D.L. 30 giugno 2003 n. 196, i dati 
personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del 
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. La sottoscrizione del presente modulo vale 
come consenso  al trattamento dei dati, per le finalità indicate.  


