
 

Spett.le Ufficio Anagrafe  

Comune di Morciano di R. 

Piazza del Popolo Nr. 1 

47833 Morciano di R.  

 

 

Oggetto: Dichiarazione di sostituzione Capo Convivenza Anagrafica. 

 

 

Il sottoscritto nato a    
 

il residente a via   
 

tel.   
 

 

 

COMUNICA 

 

che a decorrere dal ha assunto/assumerà il ruolo di nuovo Responsabile 

della Convivenza Anagrafica denominata    

con sede in Morciano di Romagna, in Via    
 

in sostituzione di    
 

Si allega copia fotostatica del documento di identità valido. 

 

 

 

Morciano di Romagna, lì   
 

 

                                                                                                                   ________________________ 

                                                                                                                               Firma 

 

 

 

 

 

Si allega copia documento di riconoscimento in corso di validità. 

 

 


