
DESIGNAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DI LISTA PRESSO I SEGGI ELETTORALI O
UFFICIO CENTRALE

Il/La sottoscritto/a:________________________________________________________________________

nato/a a ________________________________________________ il_______________________________

residente a _________________________ in___________________________________________________

in qualità di delegato/a effettivo/a per le elezioni del Consiglio e del Presidente della Giunta regionale delle 

Marche del partito politico / lista civica  ______________________________________________________

che si contraddistingue dal contrassegno_______________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

D E S I G N A  

per l’elezione del Consiglio e del Presidente della Giunta regionale delle Marche del 20 e 21 settembre 2020
presso ogni seggio elettorale ivi indicato e presso l'Ufficio centrale le seguenti persone:

SEGGIO ELETTORALE RAPPRESENTANTI DI LISTA

N. SEDE COGNOME E NOME Luogo di nascita Data di nascita



SEGGIO ELETTORALE RAPPRESENTANTI DI LISTA

N. SEDE COGNOME E NOME Luogo di nascita Data di nascita

____________________, lì ______________

Firma del delegato ________________________________

                                                     AUTENTICAZIONE DELLA FIRMA

Io sottoscritto___________________________________________________________________________

nella mia qualità di______________________________________________________  ai sensi dell’art. 21, 
comma 2 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445 e successive modificazioni, attesto che la persona sopra indicata da 
me identificata con: ______________________________________________________________________,

ha sottoscritto in mia presenza, previa ammonizione sulla responsabilità penale cui possono andare incontro 
in caso di dichiarazioni mendaci.

Fano, lì ______________

timbro ____________________________________
(nome e cognome per esteso)

Firma e qualifica del pubblico ufficiale autorizzato
all’autentica ai sensi dell’art. 14 L. 21/03/90 n. 53

e successive modificazioni


