
 

 
Dichiarazione attestante la volontà di esprimere il voto presso la propria 

abitazione. 

 
( Art.1,comma 3, Legge 07/05/2009 , n° 46) 

 
 

 
Al Signor Sindaco del Comune di 

FABRICA DI ROMA 
 

 
 

 
 

La sottoscritta/o__________________________________________________ 
 

Nata/o a ______________________________il________________________ 

 
Residente in Fabrica di Roma  in Via__________________________n°______ 

 
In occasione delle Consultazioni Referendarie del 20 e 21 settembre 2020 

 
Ai sensi dell’art.1,comma 3, Legge 07/05/2009, n°46, 

 
DICHIARA di volere esprimere il  proprio voto presso la propria abitazione sita  

 
 Via  ___________________________________________n°______________ 

 
 

Allega alla presente istanza il certificato medico rilasciato dal funzionario 
medico designato dai competenti organi dell’Azienda sanitaria locale. 

 

Distinti saluti. 
 

Fabrica di Roma lì,__________________ 
 

                                                                               Firma 


