Spett.le  Amministrazione Condominiale
_______ _______
_______________
_______________
Città, _   _      /     / __
         
DICHIARAZIONE APPARTAMENTO VUOTO

Io sottoscritto/a 
 C.F. 

altro proprietario/a 
 C.F. 
,

attuale proprietario/a dell’appartamento sito in:

Condominio  
  , Via 
, Civ 

Città 



Riferimento 
 , 

dichiaro che
a partire dal  ____ /____ / ____  fino al ____ /____ / ____  l’appartamento rimarrà vuoto.

Chiedo che tutta la corrispondenza venga inviata al seguente indirizzo: _______________________ _______________________________________________________________________________ , per qualsiasi comunicazione telefonica prego contattare i seguenti numeri:

1) casa         ______________________

3) ufficio     ________________________

2) cellulare  ______________________

4) altro         ________________________
Mi impegno inoltre a comunicare ogni qualsiasi variazione in modo tempestivo, cordiali saluti.

        FIRMA

_______________________

Conforme D.Leg. n°196/2003 “Codice della privacy”.
