Elezioni del Presidente della Giunta regionale e del Consiglio regionale
di domenica 5 e lunedi 6 ottobre 2025

VOTO DOMICILIARE PER ELETTORI AFFETTI DA [INFERMITA’ CHE NE RENDANO [IMPOSSIBILE
LUALLONTANAMENTO DALLABITAZIONE (CIRCOLARE REGIONE CALABRUA N.5 DEL 19/08/2025)

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 dei portatori di disabilita, 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".

Lelettore interessato deve far pervenire al Sindaco del proprio Comune di iscrizione elettorale una espressa
dichiarazione attestante la propra volonta di esprimere il voto presso Iabitazione in cui
dimora in un periodo compreso fra il 40° (Martedi 26 agosto 2025) e il 20° (Lunedi 15 settembre 2025)
giorno antecedente la data di votazione, in un'ottica di garanzia del diritto di voto.

La domanda di ammissione al voto domiciliare deve indicare I'indirizzo dell'abitazione in cui I'elettore dimora
e, possibilmente, un recapito telefonico e deve essere corredata di copia della tessera elettorale e di idonea
certificazione sanitaria rilasciata da un funzionario medico designato dagli organi dell'azienda sanitaria locale.

| dirigenti delle aziende sanitarie locali saranno sensibilizzati affinché venga assicurato un adeguato servizio
per il rilascio di tali certificazioni. In particolare, il certificato medico, per non indurre incertezze, dovra
riprodurre l'esatta formulazione normativa di cui all'art.1 del sopracitato decreto-legge n.1/2006. Per
esprimere il voto a domicilio bisogna fare richiesta all’ASP. E necessaria una documentazione che deve essere
rilasciataa non piu di45 giorni dalla data delle consultazioni. Deve ovviamente attestare la grave
infermita.Successivamente la richiesta deve essere presentata al Comune di residenza, conla quale
comunica di volere utilizzare la propria abitazione per votare.

Il voto a domicilio avviene nel giorno stesso delle elezioni. Lo raccoglie il presidente dell’ufficio elettorale e
uno degli scrutatori del seggio. Devono essere accompagnati dal segretario.

VOTO ASSISTITO

gli elettori fisicamente impediti ad esprimere autonomamente il voto possono esercitare tale diritto con
|'assistenza di un elettore della propria famiglia o di altro elettore liberamente scelto, purché iscritti nelle liste
elettorali in un qualsiasi Comune della Repubblica. Sono da considerarsi fisicamente impediti i ciechi, gli
amputati delle mani, gli affetti da paralisi o altro impedimento di analoga gravita. Quando I'impedimento non
sia evidente, esso potra essere dimostrato con un certificato rilasciato gratuitamente ed in esenzione da
qualsiasi diritto dal funzionario medico designato dalla competente Autorita Sanitaria Locale. Il certificato
medico deve attestare che l'infermita fisica impedisce all'elettore di esprimere il voto senza l'aiuto di altro
elettore. L'impedimento fisico, in ogni caso, deve essere riconducibile alla capacita visiva dell'elettore oppure
al movimento degli arti superiori, essendo escluse le infermita che influiscono sulla sfera psichica



dell'elettore. Coloro che siano in possesso di libretto nominativo rilasciato dal Ministero dell'Interno in favore
di ciechi civili per cecita assoluta ovvero siano titolari di tessera elettorale su cui & gia stato apposto il codice
“AVD” per il diritto di voto assistito in via permanente non necessitano di alcuna certificazione medica. Infine
si informa che l'annotazione “AVD” sulla tessera elettorale, che da diritto al voto assistito IN VIA
PERMANENTE, senza la necessita di dover munirsi di volta in volta, ove ricorra il caso, del prescritto certificato
medico in occasione di ogni singola consultazione elettorale, pud essere richiesta a questo Comune da coloro
la cui infermita fisica sia definitiva. Alla relativa damanda va allegata la documentazione sanitaria che attesti
tale condizione e copia di un documento d’identita.

MODELO DOMANDA PER VOTO DOMICILIARE

MODELLO DOMANDA PER VOTO ASSISTITO


https://comune.montaltouffugo.cs.it/index.php/area-dipendenti
https://comune.montaltouffugo.cs.it/index.php/area-dipendenti

