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� INDIRIZZO; 

� RECAPITO TELEFONICO;  
  
 Spettabile 
 A.V.M. S.p.A. 
 Isola Nova del Tronchetto, 33  
 30135 Venezia 
 
 c.a. Ufficio Utenti 
  
 fax.  041-723131  
 
Data _____________ 
 
 
 
 
 
Oggetto: variazione indirizzo e/o numero telefonico. 
 
Il sottoscritto ____________________  __________________ (codice utente: _________ ) abbonato  
                                             (COGNOME)                                     (NOME) 
 presso questa Autorimessa in sala __________ con vettura tipo ______________________________  

targa __________________, è a segnalare: 

 

❑ il proprio nuovo indirizzo: ______________________________________________; 
                                                             (pregasi specificare via, civico, cap., città e provincia) 

 

❑ il proprio nuovo recapito telefonico: 

- tel. ufficio: ________________; 

- tel. abitazione:  ____________; 

- cellulare: __________________;. 

 
Vogliate cortesemente prenderne nota. 
 
 
Distinti saluti. 

 Firma 

____________________________ 

  


