
All’Ufficio Elettorale 

del Comune di VALLELAGHI 

Domanda per l’iscrizione all’albo unico delle persone idonee all’ufficio di Presidente di seggio 
elettorale 

 

Il/La sottoscritto/a  ____________________________________ nato/a a _____________________  il _______________ 

residente in VALLELAGHI Via/piazza/n.__________________________________________ codice 

fiscale_____________________________numero telefonico ________________ 
 

CHIEDE 
 

ai sensi dell’art. 1 della legge 21 marzo 1990, n. 53, di essere inserito/a nell’albo delle persone idonee all’ufficio di 

Presidente  di seggio elettorale. 

A tal fine dichiara, sotto la propria personale responsabilità ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445: 

a) di essere iscritto/a nelle liste elettorali di questo Comune; 

b) di essere in possesso del titolo di studio di _________________________________ 

conseguito presso l’Istituto _______________________________ 

con sede nel Comune di _____________________________ ; 

c) di esercitare la professione / essere nella condizione di ______________________________ ; 

d) di non trovarsi in nessuna delle condizioni previste dagli artt. 38 del T.U. 361/1957 e 23 del T.U. 570/1960, e cioè: 

- di non essere dipendente dei Ministeri dell’Interno, delle Poste e Telecomunicazioni e dei Trasporti; 

- di non essere in servizio nelle Forze armate; 

- di non essere medico provinciale, ufficiale sanitario, medico condotto; 

- di non essere segretario comunale né dipendente comunale addetto o comandato a prestare servizio presso 

l’Ufficio elettorale comunale; 

e) di non trovarsi nella condizione di non essersi presentato/a, senza giustificato motivo, dopo essere stato/a 

chiamato/a a svolgere le funzioni di Presidente; 

f) di non essere stato/a condannato/a, anche con sentenza non definitiva, per i reati previsti dall’art. 96 del D.P.R. 

570/1960 e dall’art. 104, comma 2, del D.P.R. 361/1957. 

 

Si informa che ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 e dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, i dati personali sono 

raccolti dal Servizio Istituzionale e Risorse – Ufficio Demografico per lo svolgimento dell'attività di gestione dell’anagrafe della 

popolazione e della banca dati dello stato civile e servizio elettorale.  

I dati sono oggetto di diffusione esclusivamente ai sensi di legge e possono essere oggetto di trasferimento all’estero. 

Il Titolare del trattamento è il Comune di Vallelaghi – il Responsabile della Protezione dei Dati è il Consorzio dei Comuni Trentini, 

con sede a Trento in via Torre Verde 23 (e-mail servizioRPD@comunitrentini.it , sito internet www.comunitrentini.it ).  

Lei può esercitare il diritto di accesso e gli altri diritti di cui agli artt. 15 e seguenti del Regolamento UE 2016/679 e dell’art. 7 e 

seguenti del D.Lgs. 196/2003. 

I dati sono conservati per il periodo strettamente necessario all’esecuzione del compito o della funzione di interesse pubblico e 

comunque a termini di legge. 

L’informativa completa ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 e dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, è a disposizione 

presso il Comune di Vallelaghi e sul sito internet.  

 

Vezzano,  ________________          Il/La richiedente  ____________________________________ 

          

L'Amministrazione è tenuta a procedere ad idonei controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni sostitutive (art. 71, D.P.R. 

28 dicembre 2000, n. 445). 

Fermo restando quanto previsto dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, qualora dal controllo emerga la non veridicità del 

contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della 

dichiarazione non veritiera (art. 75, D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445). 

http://www.comunitrentini.it/


 

…............................................................................................................................................................................................... 

COMPILAZIONE A CURA DEL PERSONALE DELL'UFFICIO ANAGRAFE 

  Attesto che, ai sensi dell'art. 38 del D.P.R. n. 445/2000, la presente è sottoscritta in mia presenza dall'interessato/a 

identificato/a mediante _______________________________________________________________________________ 

   La presente dichiarazione è stata sottoscritta dall'interessato/a ed inviata (tramite posta elettronica certificata PEC, e-

mail, servizio postale, fax) unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del/la dichiarante. 

                             Il/la dipendente/a addetto/a 

Data, _____________________________    ___________________________________ 
 

 

 

 


