SCRIVERE IN STAMPATELLO



REFERENDUM ABROGATIVI 8 – 9 GIUGNO 2025

DISPONIBILITA’ A RICOPRIRE L’INCARICO DI SCRUTATORE

All’Ufficio Elettorale del Comune di Tirano 


Il/La sottoscritto/a


nato/a


(cognome e nome)

il

(luogo di nascita)	(data  di nascita)


residente a Tirano in

n.
(indirizzo)


telefono/cellulare 	indirizzo e-mail 	




CHIEDE

di essere nominato/a scrutatore/scrutatrice di seggio elettorale.
A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445, sotto la propria personale responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci,


DICHIARA

di essere iscritto/a all’Albo degli scrutatori del Comune di Tirano, e 
di essere disponibile a svolgere l’incarico di scrutatore di seggio elettorale.







Tirano, lì

Firma


(la firma deve  essere autografa)




N.B. Non  verranno prese in considerazione le dichiarazioni senza la firma  autografa e prive dell’indicazione di tutti  i dati  richiesti

ALLEGARE COPIA DEL  DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI: ai sensi degli  artt. 13 e 14 del Regolamento UE n.2016/679 e della normativa vigente, i dati personali  raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
Il Titolare  del  trattamento è il Comune di  Tirano,  Piazza Camillo Benso di Cavour, 18 


RISERVATO ALL’UFFICIO ELETTORALE
Esibizione del documento di riconoscimento n.  	_ 	
