
All’UFFICIO ELETTORALE  

del COMUNE DI RIVALTA DI TORINO 

Pec: protocollo.rivalta@cert.legalmail.it 

 

 

Il so�oscri�o: ___________________________________________________________________________ 

nato a ______________________________________________________ il _________________________ 

Telefono cellulare ___________________________ E-mail: ______________________________________ 

Residente a RIVALTA DI TORINO  

 

Presenta la propria disponibilità a subentrare nell’esercizio delle funzioni di Presidente di Seggio ele*orale 

nel caso in cui si rendesse necessario sos+tuire i componen+ originariamente nomina+ presso gli uffici 

sezionali, improvvisamente resisi vacan+. 

A tal fine dichiara, ai sensi degli ar"coli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole che chiunque 

rilascia dichiarazioni mendaci, forma a1 falsi o ne fa uso e’ punito ai sensi del codice penale e delle leggi 

speciali in materia: 

- Di essere ele�ore del Comune di Rivalta di Torino 

- Essere in possesso del diploma di ________________________________________________________ 

conseguito presso ____________________________________________________________________ 

nell’anno scolas"co ___________________________________________________________________ 

- Avere già svolto le seguen" funzioni ai Seggi nelle preceden" consultazioni ele�orali:  

Funzione di __________________________________________________________________________ 

Per le elezioni degli anni ________________________________________________________________ 

Nel comune di ________________________________________________________________________ 

DICHIARA INOLTRE  

- Di essere a conoscenza che le consultazioni ele*orali avranno luogo sabato 8 giugno e domenica 9 

giugno 2024, che i seggi dovranno essere cos+tui+ sabato 8 giugno alle ore 7:30 e che le operazioni ai 

seggi si concluderanno dopo lo scru+nio delle schede delle elezioni regionali (lo scru+nio delle elezioni 

europee avrà luogo domenica dalle ore 23:00, mentre lo scru+nio delle elezioni regionali inizierà lunedì 

10 giugno alle ore 14:00); 

 

- di essere a conoscenza che l’Amministrazione Comunale si riserva la facoltà di verificare ai sensi del D.p.R. 

445/2000 la veridicità delle dichiarazioni presentate. 

 

Rivalta di Torino,  

 

----------------------------------------- 

                 (Firma) 

SI ALLEGA FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO 


