ELEZIONI DEL PRESIDENTE DELLA REGIONE E DELL’ASSEMBLEA
REGIONALE SICILIANA DEL 05 NOVEMBRE 2017

ALL’UFFICIO ELETTORALE
DEL COMUNE di

AUGUSTA

II/1a sottoscritto/a
Nato/a il
residente in Via
Tel. - Cell. E-mail
Al sensi e per gli effetti della L.R. 12-8-1989, n°. 18, art. 6.

CHIEDE
di essere iscritto/a nell’clenco delle persone idonee all’ufficio di scrutatore per le elezioni
Regionali fissate per il 05 novembre 2017. |
A tal uopo attesta sotto la personale responsabilita di possedere i seguenti requisiti:
a) diessere elettore/elettrice del Comune di Augusta;
b) di essere in possesso del seguente titolo di studio della scuola dell’obbligo (il titolo di studio della

scuola dell’obbligo richiesto & in riferimento alla normativa vigente al momento del conseguitnento

del titolo stesso) :

]

¢) dinon essere - candidato/a alle elezioni Regionali di cui trattasi;

di non essere — ascendente di candidato (nonno o genitore);

di non essere — discendente di candidato (figlio/a, nipote in linea diretta)

di non essere — parente o affine sino al secondo grado di candidato (fratello, sorella, suocero/a
genero, nuora, cognato/a)

di non essere — coniuge di candidato (marito, moglie).

IlNa sottoscritto/a dichiara di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 (codice in
materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con
strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente

dichiarazione viene resa

data

(Firma del dichiarante)

SI ALLEGA COPIA FOTOSTATICA DEL DOCUMENTO D’IDENTITA’

La presente richiesta dovra essere presentata, A PENA DI ESCLUSIONE, dal 12 al 17 ottobre
2017 presso Pufficio elettorale — presseo i Giardini Pubblici-




