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ELEZIONE DEI MEMBRI DEL PARLAMENTO EUROPEO SPETTANTI ALL’ITALIA
8 E9 GIUGNO 2024

ELETTORI AFFETTI DA INFERMITA’ CHE NE RENDANO IMPOSSIBILE L'ALLONTANAMENTO
DALL’ABITAZIONE

OPZIONE PER L’ESERCIZIO DEL VOTO DOMICILIARE

IL SINDACO

Premesso che:

Le disposizioni sul voto domiciliare (art. 1 del decreto-legge 3 gennaio 2006 n. 1, convertito dalla legge 27
gennaio 2006 n. 22, come modificato dalla legge 7 maggio 2009, n. 46) sono previste in favore degli elettori
“affetti da gravissime infermita, tali che I'allontanamento dall’abitazione in cui dimorano risulti impossibile”
anche con l'ausilio dei servizi di trasporto messi a disposizione dal Comune per agevolare il raggiungimento
del seggio da parte di portatori di handicap, e di quelli “affetti da gravi infermita che si trovino in condizioni
di dipendenza continuativa e vitale da apparecchiature elettromedicali tali da impedirne I'allontanamento
dall’abitazione”;

RENDE NOTO

che il suddetto diritto di optare per il voto domiciliare, da parte degli elettori dimoranti sul territorio
comunale, impossibilitati ad allontanarsi dalla propria abitazione per i motivi di salute descritti in premessa,
puo essere esercitato presentando espressa dichiarazione di volonta di esprimere il voto presso la propria
abitazione;

la dichiarazione di volonta dovra pervenire al Comune di Valdaone tramite email all'indirizzo
info@comune.valdaone.tn.it, all'indirizzo pec comune@pec.comune.valdaone.tn.it, per posta, per fax,
oppure consegnata a mano all’Ufficio Elettorale tra martedi 30 APRILE e lunedi 20 MAGGIO 2024;

la domanda di ammissione al voto domiciliare dovra indicare I'indirizzo dell’abitazione presso cui I'elettore
dimora e deve essere corredata da copia della tessera elettorale e di idonea certificazione sanitaria
rilasciata da un funzionario medico designato dagli organi dell’azienda sanitaria locale;

I'attestazione di volonta di esprimere il voto a domicilio potra essere sottoscritta con firma autografa
dall’elettore, alla quale andra allegata copia di un documento d’identita in corso di validita del medesimo,
oppure firmata digitalmente.

IL SINDACO
Pellizzari Ketty

documento firmato digitalmente
Questo documento, se trasmesso in forma cartacea, costituisce copia dell’originale informatico firmato digitalmente, predisposto e disponibile
presso questa Amministrazione in conformita alle regole tecniche (artt. 3bis e 71 D.lgs. 82/2005). La firma autografa é sostituita dall’indicazione a
stampa del nominativo del responsabile (art. 3 D.lgs. 39/1993).
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