Modello iscrizione Albo Presidente di seggio

         AL SIG. SINDACO DEL COMUNE 

                             LEINI’                     

Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________________

nato/a ____________________________________(____) il ___________________________

residente a Leinì in  Via________________________________________________n._____

tel. __________________, professione____________________________________________ 

PREMESSO

che con pubblico manifesto, affisso nel mese di ottobre, il Sindaco di Leinì   , invitava gli elettori a presentare domanda per essere inclusi nell’albo delle persone idonee all’ufficio di presidente di seggio elettorali; 

CHIEDE

di essere incluso nel predetto albo in quanto disponibile a svolgere le funzioni di PRESIDENTE

A tal fine dichiara:  

a) non essere già iscritto nel predetto Albo; 

b) di essere a conoscenza di quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000, sulla responsabilità penale cui si può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci;

c) di essere elettore del Comune di Leinì; 

d) di aver conseguito il seguente titolo di studio di istruzione secondaria di secondo grado. Diploma/maturità di: 

_______________________________________ in data ______________ presso ____________________ con sede in ___________________________________(____)

e) di non trovarsi nelle condizioni di cui all’art. 38 del T.U. delle leggi recanti norme per l’elezione della Camera dei Deputati approvato con D.P.R. 30 marzo 1957, n. 361, ed all’art. 23 del T.U. delle leggi per la composizione degli organi delle amministrazioni comunali approvato con D.P.R. 16 maggio 1960, n. 570

SI ALLEGA FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA’ 

Leinì,___________

Il richiedente

________________

(firma leggibile) 

Ai sensi del D.Lgs. N. 196/2003 i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati unicamente a tale scopo. La sottoscrizione del presente modulo vale come consenso al trattamento dei dati, per le finalità indicate. 

_______________________________________________________________________________

Sono esclusi dalle funzioni di scrutatore:

a) i dipendenti dei Ministeri dell’Interno, delle Poste e Telecomunicazioni e dai Trasporti;

b) gli appartenenti a Forze Armate in servizio;

c) i medici provinciali, gli ufficiali sanitari ed i medici condotti;

d) i segretari comunali ed i dipendenti dei Comuni, addetti o comandati a prestare servizio presso gli Uffici Elettorali Comunali;

e) i candidati alle elezioni per le quali si svolge la votazione.

La presente domanda deve essere presentata all’Ufficio Protocollo dal 1° ottobre e non oltre il 31 ottobre c.a
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