Spett.le

Comune di Misiliscemi

c.a. Ufficio Elettorale
Io sottoscritto/a ,nato/ail _/ / ,
a , residente a (), CAP ,
in via/piazza )
documento d’identita tipo/nr. ,
rilasciato da il / /
DELEGO
il/la Sig./Sig.ra ,nato/ail _/ / ,
a ;
residente a (), CAP |
in via/piazza ,
documento d’identita tipo/nr. ,
rilasciato da il / /7
AL RITIRO DI
Data / /
Firma

Si allega copia del documento d’identita o copia del permesso di soggiorno del delegante.

Il documento del delegato dovra essere esibito in originale.



