
 

 

Delega per ritiro atti  

 

 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________ 

nato/a a __________________________________________ il ________________________ 

 

DELEGA 

 

il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________ 

nato/a ___________________________________ il ___________________ a ritirare i 

seguenti documenti: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

______________________                                                                Il delegante 

        (luogo e data) 

                                                                                       _______________________________ 

                                                                                                       (firma leggibile) 

 

 

 

 

ALLEGARE FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA’ DEL DELEGANTE  
 
IL DELEGATO SI PRESENTI CON :  

 

• AVVISO DI RITIRO  DELL'ATTO 

 

• COPIA DOCUMENTO D’IDENTITA’ DEL DELEGANTE E DOCUMENTO DEL 

DELEGATO IN CORSO DI VALIDITA’ 

 

 

 


