
AL SINDACO 

DEL COMUNE DI VILLONGO 

PROVINCIA DI BERGAMO 

IL SOTTOSCRITTO/LA SOTTOSCRITTA 

NOME  

COGNOME  

COGNOME DA NUBILE  

NOME DEL PADRE  

NOME DELLA MADRE  

SESSO  

DATA DI NASCITA  

LUOGO DI NASCITA  

STATO DI NASCITA  

NAZIONALITÀ  

LA COLLETTIVITÀ  

CARTA D’IDENTITÀ  

NUMERO NAZIONALE  

INDIRIZZO DI RESIDENZA NELLO STATO 
DI CITTADINANZA 

 

INDIRIZZO COMPLETO  

NUMERO DI TELEFONO  

INDIRIZZO E-MAIL  

 

CHIEDE 

Di essere ammesso/a al voto per l’elezione dei membri del Parlamento Europeo spettanti 

all’Italia; 

Di essere iscritto nelle apposite liste elettorali aggiunte; 

DICHIARA 

Di essere residente nel Comune di Villongo in ____________________________________ 

dal _________________________________ 

di essere elettore/elettrice nel proprio paese; 

che non vi è a suo carico alcun provvedimento giudiziario, penale o civile che comporti, 

per il suo Stato d’origine, la perdita dell’elettorato attivo; 

di essere a conoscenza che l’opzione di esprimere il voto per i membri del Parlamento 

Europeo spettanti all’Italia comporta l’esclusione dalla possibilità di esprimere il voto anche 

per quelli del proprio paese di cittadinanza (cd. Doppio voto). 

Il/La sottoscritto/a dichiara, inoltre, di essere informato/a, ai sensi dell'articolo 13 del 

regolamento (UE)  2016/679 che i che i dati compresi nella presente dichiarazione, di cui è 

facoltativo il conferimento, sono di rilevante interesse pubblico  e saranno trattati, anche 

con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la 



presente dichiarazione viene resa.  Potrà inoltre esercitare i diritti previsti dal regolamento 

(UE)  2016/679 ed in particolare il diritto di accedere ai propri dati personali, di chiederne 

la rettifica o la limitazione del trattamento, l’aggiornamento, se incompleti o erronei, la 

cancellazione se ne sussistono i presupposti, nonché di opporsi al loro trattamento. 

Villongo, lì …………………. 

________________________________________ 

(firma) 

Allegare fotocopia del documento d’identità 

____________________________________________ 

Le richieste possono essere inoltrate anche a mezzo postale o mail all’indirizzo 

anagrafe@comune.villongo.bg.it allegando fotocopia documento d’identità. 

La richiesta deve essere presentata entro l’11 marzo 2024. 

 

mailto:anagrafe@comune.villongo.bg.it

