I

Comur{e di Spello

Spello

Al Sig. SINDACO
COMUNE DI SPELLO

OGGETTO: Aggiornamento albo Scrutatori e Presidenti di seggio anno — 2026.

_ | _sottoscritt nat__ a

il residente a Spello in Via n.

Codice Fiscale numero telefonico

CHIEDE
di essere iscritto:

ALL’ALBO DEGLI SCRUTATORI DI SEGGIO

ALL’ALBO DEI PRESIDENTI DI SEGGIO
DICHIARA
essere elettore del Comune di Spello

aver assolto gli obblighi scolastici e conseguito il seguente
titolo di studio -

c. disvolgere la seguente professione -

Il sottoscritto dichiara altresi di essere a conoscenza che a norma dell’art. 38 del D.P.R.
30.03.1957 n. 361 e dell’art. 23 del T.U. 16.05.1960 n. 570 sono esclusi dalle funzioni di Scrutatore
e Presidente di ufficio elettorale di sezione:

*  idipendenti del Ministero dell’Interno, dell’Ente Poste e Telecomunicazioni e dei
Trasporti;

*  gli appartenenti alle Forze Armate in servizio o ai corpi militarmente organizzati;

* | Medici Provinciali, i medici condotti i coordinatori sanitari dei distretti di base;

* | Segretari Comunali e i dipendenti dei Comuni addetti o comandati a prestare servizio
presso gli Uffici elettorali comunali;

* 1 Candidati alle elezioni per le quali si svolge I’elezione;

In fede

(In allegato la fotocopia del documento d'identita)
Note: Informativa ai sensi. dell'art 13 del D.L. 196/2003
I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno
utilizzati esclusivamente per tale scopo.
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