
AI Sig.  Sindaco

del Comune di

Oggefto.dichiarazionedielettoreaftestantelavolontàdiesercitarei|diriftodivoto

nell'abitazione in cui dimora                                                                                      1,

ll/La  sottoscrifto/a

nato/a   a

residente  in

tessera  elettorale  n.

residenza,

EE

sezione   n..

DICHIARA                                                i,

1

di  voler esercitare  n  proprio diritto di  voto  per  le  elezioni  regionali  del  1±  e  13  febbraio

2023,  nel  luogo in cui dimora e cioè nel Comune di

Via

recapito telefonico

' Presso

Si allegano:

1°)  Copia del documento di riconoscimento

2°) Copia della tessera elettorale

3°)  Certificato rilasciato del medico designato dall'A.T.S. di

à-tièst-a--/ NÒN  attesta (i)  ia  necessità  dei  c.d.  " accompagnatore " p

dà cui risuita:

#iI'esercizio  del

voto :                                                                                                                                                      '

::,iiisà;;.e:no::a,,pd::t:if.dst,,g|àae:n::nr,::g:s;:,tab:,::2;;h:doe:c:;:u::i,,f:':ri:,:|a\:d::#::::::::

i:oc:meg;!:r,e:aiu!,;à:,,;àn€e:ààs:s:r;#:;:du:ra:,:;:c:sà;3p::;!,t;:j:ife,:::;!:fi;àj:;o:]:,:tr,eót`:oft4ésttà'e,
1

(1)  depennare la voce che non interessa                                                                                        i

Data
ii/LadichiaTnte


