
 
 
 
 
         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 
  
 
 
 
 
  


