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OGGETTO: Affidamento di compiti ad un consigliere comunale    
 
 
 
 
 
 
 

 
IL SINDACO 

F.to GABRIELE  ROBERTO 
 
  



IL SINDACO 

 

Premesso che in data 8 e 9 giugno 2024 si sono svolte le consultazioni elettorali 
amministrative e che con propri decreti n. 10,11,12,13 del 19/06/2024, il sottoscritto neo-
eletto Sindaco ha provveduto alla nomina dei componenti della Giunta Comunale conferendo 
agli stessi la delega di compiti e funzioni relative a talune materie; 
 
Ritenuto di attribuire, nei limiti previsti dalla legge, al consigliere sig. CALZATI Damiano 
compiti di assistenza e di collaborazione al Sindaco e/o all’assessore di riferimento 
relativamente alle seguenti materie: 
 

 Edilizia Scolastica, Decoro Urbano e Manutenzioni 
 Ambiente Ecologia e Gestione del Verde Pubblico  

 
Dato atto che, conformemente alla corrente giurisprudenza e dottrina, la presente attribuzione 
è circoscritta all’esame e alla cura di situazioni particolari che non implicano in ogni caso la 
possibilità di assumere atti a rilevanza esterna, nè di adottare atti di gestione spettanti agli 
organi burocratici. 
 
Evidenziato, inoltre, che il Sindaco e/o l’Assessore delegato di competenza conservano 
comunque  tutti i poteri di amministrazione attiva e che è escluso che il consigliere sig. 
CALZATI Damiano partecipi alle sedute della Giunta Comunale.  

 
AFFIDA 

 
 
Al consigliere sig. CALZATI Damiano compiti di assistenza e di collaborazione al Sindaco 
e/o all’assessore di riferimento, relativamente alle seguenti materie: 
 

 Edilizia Scolastica, Decoro Urbano e Manutenzioni 
 Ambiente Ecologia e Gestione del Verde Pubblico  

 
conformemente ai limiti ed alle condizioni richiamate in premessa. 

                   IL SINDACO   
      Dott. Roberto Gabriele  
 
  

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------
------- 
 
Per presa visione del provvedimento ed accettazione: 
 
Il Consigliere Sig. Calzati Damiano               
________________________________ 
(data e firma) 
 
 
 



È copia conforme all’originale. 


