TELEPASS S.p.A. Customer Care

C.P. 2310 succursale 39 

50123 FIRENZE 
RACCOMANDATA A.R.
Oggetto: disdetta contratto Telepass n° ……………………………
Con la presente il/la sottoscritto/a ............................................

nato a ….............................................il …...................

Codice fiscale ........................................................................

Residente a ......................................... in via.......................................n°.......

Titolare del contratto Telepass n° …………………………

COMUNICA

formale disdetta del contratto in oggetto, stipulato in data ____________.
Si impegnerà a restituire l’apparato Telepass nei termini e con le modalità previste dalle Condizioni del servizio Telepass.

Per comunicazioni:

Tel.: ……………………………..

Email: ………………………………..
Luogo e data..................
Firma  ….............................

Allegati:

· Copia documento di identità

