
        Al SINDACO del COMUNE di PIANIGA 

         UFFICIO ELETTORALE 

 

 

OGGETTO: domanda di iscrizione nell’ALBO UNICO degli SCRUTATORI di seggio elettorale. 

 

 

Il /La sottoscritt____________________________________________nat_ a _________________ 

 

il______________________ residente a Pianiga (VE) in Via_______________________________ 

 

n.____________ Tel. n. ___________________ e-mail ___________________________________ 

 

C H I E D E 

 
di essere iscritto all’Albo unico degli Scrutatori di seggio elettorale, di cui all’art. 1 della legge 8 

marzo 1989 n. 95, come sostituito dall’art. 9 della legge 30 aprile 1999 n. 120 ed a tal fine e sotto la 

propria responsabilità.  

D I C H I A R A 
 

 

1) di essere iscritt__ nelle liste elettorali del Comune di PIANIGA (VE); 

 

2) di essere in possesso del seguente titolo di studio, non inferiore alla scuola dell’obbligo: 

__________________________________________________________________________ 

conseguito presso: __________________________________________________________ 

nell’anno: ___________________ 

 

3) professione: _______________________________________________________________ 

 

4) di non trovarsi in nessuna delle cause di esclusione o di incompatibilita’ previste dagli artt. 

38 del DPR 30/03/1957 n. 361 e 23 del DPR 16/05/1960 n. 570; 

 

5) di gradire l’incarico in caso di nomina. 

 

Pianiga, __________________ 

 

         IL RICHIEDENTE  

 

        _____________________________ 

 

  

 

N.B. allegare la fotocopia di un documento d’identità. 
 

 

 CAUSE DI ESCLUSIONE O D’INCOMPATIBILITA’ ALLA FUNZIONE DI SCRUTATORE: 

- I dipendenti dei Ministeri dell’Interno, delle Poste e Telecomunicazioni e dei Trasporti; 

- Gli appartenenti a Forze Armate in servizio; 

- I medici provinciali, gli Ufficiali Sanitari ed i medici condotti in servizio; 

- I segretari comunali ed i dipendenti comunali addetti a prestare servizio presso gli uffici elettorali 

comunali. 

 


