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COMUNE DI SERRAMAZZONI
Lavori Pubblici, Patrimonio e Manutenzioni

Piazza T.Tasso, 7 41028 – Serramazzoni (MO)         

Il sottoscritto _______________________________________________________________________

nato a_________________________________________________il___________________________
e residente a ________________________________________________________________________
in Via____________________________________________________________N°_______________

codice fiscale________________________________________________________________________

telefono____________________________________________________________________________

email______________________________________________________________________________
CHIEDE IL SUBENTRO NEL PAGAMENTO DELL’ILLUMINAZIONE VOTIVA
Intestata a__________________________________________________________________________

Nel cimitero di ______________________________________________________________________
Per i defunti_________________________________________________________________________
N° VOTIVE__________________

                                                                                              SERRAMAZZONI _____________________
N.B Allegare documento d’identità


