
 
Il sottoscritto .............................................. nato a ................................................... 

il .................................. C.F. ........................................................................................... 

cittadino ......................................... 

 

DELEGA 

 

il Sig. ....................................................................nato a ............................................. 

il ..............................C.F. ............................................................................................... 

cittadino ........................................... a presentare domanda di residenza/variazione di 

indirizzo nel Comune di Fenestrelle al seguente indirizzo: 

....................................................................................................................... 

 

Data, ................................ 

Firma 

…………………………..............  

 

 

Allegare fotocopia del documento di identità. 

 


