
MODULO ADESIONE 
“VOUCHER DIGITALIZZAZIONE”

Nome _______________________   Cognome ________________________

Data di Nascita ________________   C.F. ____________________________

Indirizzo fornitura (Via e civico) ___________________________________

_____________________________________________________________

Città 
_____________________________________________________________

Dichiaro di usufruire attualmente di una connessione con banda __________ 
e di voler usufruire di una connessione con Banda Ultra Larga ____________

□ Dichiaro di aver richiesto l’ampliamento di BUL esclusivamente con la Blunova 
Trapani S.r.l.s. e di non aderire a nessun’altra proposta inerente il Voucher 
Digitalizzazione prima di aver eventualmente disdetto la presente richiesta.

Allegare a questo modulo firmato la copia o un’autodichiarazione dell’ISEE

Firma                 

________________________

Inviare il seguente modulo e la copia o autodichiarazione ISEE
all’indirizzo mail: voucher@blunovatrapani.it
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