
Al Signor SINDACO 

del Comune di ALBISOLA SUPERIORE 
 

Dichiarazione di disponibilità di nomina a scrutatore di seggio elettorale 
per le Elezioni Regionali ottobre 2024 

 

l___  sottoscritt__ ________________________________________________________ 

nat___ a ______________________________________il ______________________ 

e residente in Albisola Superiore - Via 

_________________________________________________ 

n. telefonico___________  n. cellulare____________e-mail________________________ 

dichiara di essere iscritto/a nell’Albo degli scrutatori del Comune di Albisola Superiore e 

 

dichiara la propria disponibilità 

 

ad essere nominato scrutatore di seggio elettorale per le Elezioni Regionali ottobre 

2024. 

A tal fine, sotto la propria responsabilità e consapevole di quanto disposto dall’art. 76 del 

DPR 28 dicembre 2000, n.445 e dall’art. 495 del Codice penale in caso di dichiarazioni 

mendaci, 

DICHIARA 

di trovarsi in una delle condizioni sottoelencate: 

 disoccupato/a  

 soggetto in mobilità  

 cassintegrato/a dal 

 esodato/a 

 studente/studentessa 

 altro 

 
Albisola Superiore, _______________________ 

                                                                                                         Il/La DICHIARANTE (*1) 

_______________________ 

 

(*1) qualora non sia sottoscritta in presenza del dipendente addetto deve essere presentata 

unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità. 

COMUNE DI ALBISOLA SUPERIORE 
Ufficio Elettorale 

 
La persona suindicata è stata identificata mediante _____________________________________________ 
 

         IL FUNZIONARIO INCARICATO 
         __________________________ 
 


