
Comune (Municipalitate):

Cognome (Nume ):

Nome (Prenume):

Cognome da nubile (Nume dinaintea căsătoriei):

Nazionalità (Naţionalitate):

Data di nascita (Data naşterii):

Luogo di nascita (Locul naşterii):

la collettività locale o circoscrizione dello Stato membro di origine nelle cui liste elettorali è iscritto (Localitatea sau circumscripția în statul membru de origine, unde a fost 
înregistrat ultima dată pe lista electorală  numele lui / ei ):

Sesso (Sex):

Indirizzo nello Stato membro di origine (Adresă în statul membru de origine):

DD/MM/YYYY

Ai sensi dell’art. 2, comma 2, del D.L. n. 408/94, convertito in legge dall’art. 1, comma 1, L. 483/94 e modificato dall’art. 15 L. 128 del 24 Aprile 1998, 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A

ELEZIONE PER I MEMBRI DEL PARLAMENTO EUROPEO SPETTANTI ALL’ITALIA

Data (Data ):

DICHIARA di volere esercitare esclusivamente in Italia il diritto di voto per le elezioni dei membri del Parlamento europeo spettanti all’Italia e di possedere la capacità elettorale nel proprio Stato di 
origine. 
DICHIARA, altresì, che non vi è a suo carico alcun provvedimento giudiziario che comporti, per il suo Stato di origine, la perdita dell’elettorato attivo.

În conformitate cu sec. 2 (2) din D.L. nr. 408/94, devenită  art. 1 (1) din Legea 483/94, modificată prin sec. 15 din Legea 128 din 24/4/1998, 
EU, SUBSEMNATUL / A

è iscritto in qualità di elettore alle elezioni del Parlamento europeo del 2024 in (indicare lo Stato membro) (este înregistrat ca alegător la alegerile pentru Parlamentul 
European din 2024, din (indică numele statului membru)):

Indirizzo completo in questo Comune (Adresa completă în municipalitate):

DECLAR că îmi voi exercita dreptul de vot la alegerile pentru Parlamentul European doar în Italia şi că am drept de vot în statul meu de origine. 
De asemenea, declar că nu există o hotărȃre  judecătorească care să mă priveze de dreptul de vot în statul meu de origine. 

Nome di padre (Numele tatălui): Nome della madre (Numele mamei):

Carta di Identità (Carte de identitate):

Numero elettorale (Număr electoral):

Firma (Semnătura):

ALLEGATO B

IT RO-

Stato di nascita (Țara de naștere):

Numero nazionale (Cod numeric personal):

DD/MM/YYYY


