
Al Sindaco 
del Comune di 

PADERNO DUGNANO 

OGGETTO:  Iscrizione all’Albo degli Scrutatori 

______L________sottoscritt_______________________________________________________________ 

nat___a__________________________________________il_____________________________________ 

residente in Paderno Dugnano Via_________________________________________________________ 

iscritt___nelle liste elettorali del Comune di Paderno Dugnano 

C  H  I  E  D  E 

di essere iscritt___nell’Albo degli  SCRUTATORI DI SEGGIO ELETTORALE 

Allo scopo dichiara di essere in possesso del seguente titolo di studio___________________________ 

Paderno Dugnano, lì_________________________ 

___l___richiedente 

Le domande devono essere presentate dal  1 al  30 novembre 

NB: Le domande non devono essere presentate se l’ iscrizione all’ albo è già avvenuta negli anni 
precedenti.  
La consegna potrà avvenire tramite PEC (con firma certificata) , FAX o consegna direttamente all’ UffIcio  
Protocollo del Comune.  
Ufficio Elettorale: tel.: 02.91004425 – Fax: 02.91004426 
PPPPEEEECCCC::::        comune.paderno-dugnano@pec.regione.lombardia.it    


