CITTÀ METROPOLITANA DI PALERMO
Ufficio Elettorale
Trasmettere via pec a: ufficioelettorale@cert.cittametropolitana.pa.it
COMUNE DI _____________________________________________
Elenco degli elettori del Consiglio Metropolitano
	Amministratori
in carica
	Cognome
	Nome
	Sesso
	Luogo di nascita
	Data di nascita
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Data__________________

Il Segretario Comunale 										Il Sindaco
             (nome e cognome)          									             (nome e cognome)

