
 All’ Ufficio Elettorale del Comune di Sarsina 
 Largo Alcide De Gasperi, 9 
 47027 SARSINA FC 

Io sottoscritto/a __________________________________________________________ 

nato/a a  ________________________________________ il_______________________ 

residente in SARSINA, Via/Piazza ____________________________________________ 

elettore di questo Comune, 

dichiaro 

che la tessera elettorale in mio possesso ha esaurito gli spazi previsti per la certificazione 
del voto; 

richiedo 

pertanto il rilascio di una nuova tessera elettorale.  

Data ______________________ 

 Firma dell’elettore 

 ____________________________ 
 (leggibile e posta per esteso) 

La presente richiesta deve essere trasmessa all’Ufficio Anagrafe mediante fax o posta elettronica 
ai contatti che seguono: 
- fax: 0547 95384 
- posta elettronica: anagrafe@comune.sarsina.fc.it 
- posta elettronica certificata: sarsina@pec.unionevallesavio.it 


