
 N.B.: Si allega copia del documento d’identità.  

 
 

 

Al Sig. SINDACO 

del Comune di 

SANT’ARPINO 

 

 

OGGETTO: Richiesta di cancellazione dall’Albo unico delle persone idonee all’ufficio di 

presidente di seggio elettorale. 

 

 

Il/la sottoscritto/a  , nato/a a 

  il , 

C.F.  , 

residente a Salerno in Via/Piazza   n. 

 , 

cell.  , e-mail  , pec 

 , 

già iscritto nell’Albo delle persone idonee all’ufficio di scrutatore di seggio elettorale di cui alla legge 8 

marzo 1989, n. 95, 
 

 

 

 

 

Di essere cancellato dal predetto Albo perché impossibilitato a svolgere le funzioni di scrutatore per i 

seguenti motivi: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(luogo e data) (il richiedente) 

 

 

 

ALBO UNICO PRESIDENTI - Richiesta cancellazione 

Chiede 


