
 
 
 
        ALL’UFFICIO ANAGRAFE 
        COMUNE DI  
        VANZAGHELLO 
 
 
Il sottoscritto _____________________________________________________________________ 
Nato a ____________________________________________ il ____________________________ 
Residente a _________________________________ via __________________________________ 
 

CHIEDE 
 
�  che la firma 
 
�  che la carta d’identità 
 
Del sig.  _________________________________________________________________________ 
Nato a ____________________________________________ il ____________________________ 
Residente a _________________________________ via __________________________________ 
Grado di parentela con il sottoscritto __________________________________________________ 
 
Sia autenticata / emessa al domicilio dell’interessato, in quanto impossibilitato a presentarsi presso 
gli uffici comunali per la firma, per il seguente motivo: (specificare la causa dell’impedimento) 
________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 
 
Allega a tal fine: 
 
�  certificato medico attestante l’impossibilità a muoversi dal domicilio 
�  ______________________________________________________________________________ 
 
Vanzaghello,______________________________    In fede, 
 
        _________________________________ 
 
 

 
Identificato tramite ________________________________________________________________ 
Rilasciato da _____________________________________________________________________ 


