COALIZIONE
CIVICA

Modulo Raccolta firme per la candidatura di:

Data:

(nome e cognome del candidato)

Verso le elezioni comunali 2016:
per una amiministrazione dedita
al bene comune

NR.

Nome

Cognome

Indirizzo

Doc. Identita

Telefono

Firma

1

2

10

11

12

13

14

15




