COMUNE DI GENAZZANO

Citta Metropolitana di Roma Capitale
Piazza Santa Maria, 4
00030 Genazzano (RM)
TEL. 06955791

SERVIZIO ILLUMINAZIONE VOTIVA CIMITERO COMUNALE

Domanda voltura utenza

Il sottoscritto

CognNoME ..o NOME L. e

Nato/a ........ccooeeviiiniiinnnns ] CFe

Residentea ....................... Prov. ...... Vid oo n.......cap........
Telefono

Rivolge cortese istanza a codesto spett.le Comune di volturare I’utenza evidenziata nel riquadro

sottostante, direttamente al sottoscritto come sopra generalizzato:

L0 ) 1) 01 |
Ove risulta tumulata la salma di

Defunto

Il Richiedente



