Al signor sindaco

Del Comune di

 Senis
Oggetto: Elezioni Comunali del 10 e 11 ottobre 2021. Richiesta di iscrizione nelle liste elettorali aggiunte dei cittadini di altri 
paesi dell’Unione Europea.
Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________

nato/a_________________________________il__________________Stato___________________

residente nel Comune di Senis in Via_________________________________ n.____
C H I E D E

Di essere iscritto/a nella lista elettorale aggiunta dei cittadini di altri paesi dell’Unione europea a tal fine, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni  non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000.-
D I C H I A R A

1. di essere cittadino/a______________________________________________________________

2. di essere residente nel Comune di ……………………….,  in Via _______________________   _______________________n.___telefono_______________________________________
3. di abitare nello Stato di origine, al seguente indirizzo: ________________________________________________________________________________
4. Di essere già iscritto nell’anagrafe della popolazione residente di codesto comune con abitazione all’indirizzo dichiarato al precedente punto 2)
________________________________________________________________________________
5. di fare parte del personale: ….diplomatico o consolare ….. dipendente dalla rappresentanza diplomatica di…………………………………….. con sede in codesto Comune, e di non essere iscritto in nessuna lista aggiunta di altro Comune.

Dichiara di essere informato, tramite apposita informativa resa disponibile dall’ente a cui è indirizzato il

presente documento, ai sensi e per gli effetti degli articoli 13 e seg. del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (RGPD-UE 2016/679), che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici,esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente istanza/dichiarazione viene resa.
Senis, ………………………………                        IL DICHIARANTE








…………………………………….

sensi dell’art. 38, d.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, l’istanza è sottoscritta dall’interessato in presenza del

dipendente addetto, ovvero sottoscritta e inviata insieme alla fotocopia, non autenticata di un documento di

identità del dichiarante, all’ufficio competente, via pec,  via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta.

FIRMATA DAL DICHIARANTE IN MIA PRESENZA

lì, ....../....../............ L’ADDETTO

...................................

______________________________________________________________________

SI ALLEGA FOTOCOPIA di un valido documento d’identita’

