
	COMUNE DI POGGIO TORRIANA

SETTORE URBANISTICA - EDILIZIA - AMBIENTE

Ufficio Edilizia Privata - Sportello Unico per l’Edilizia



DELEGA DEI COINTESTATARI E/O AVENTI TITOLO
 FORMCHECKBOX 

al ricevimento delle comunicazioni
 FORMCHECKBOX 

all’unico firmatario
I sottoscritti cointestatari:
	 FORMDROPDOWN 
      

	 FORMDROPDOWN 
 a       
	il      

	residente a      
	CAP      

	in Via       
	n°      

	C.F. 
	tel 
	e-mail      

	in qualità di       


	 FORMDROPDOWN 
      

	 FORMDROPDOWN 
 a 
	il 

	residente a 
	CAP 

	in Via 
	n° 

	C.F. 
	tel 
	e-mail      

	in qualità di       


	 FORMDROPDOWN 
      

	 FORMDROPDOWN 
 a 
	il 

	residente a 
	CAP 

	in Via 
	n° 

	C.F. 
	tel 
	e-mail      

	in qualità di       


	 FORMDROPDOWN 
      

	 FORMDROPDOWN 
 a 
	il 

	residente a 
	CAP 

	in Via 
	n° 

	C.F. 
	tel 
	e-mail      

	in qualità di       


DELEGANO  FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 
      

	 FORMDROPDOWN 
 a 
	il 

	residente a 
	CAP 

	in Via 
	n° 

	C.F. 
	tel 
	e-mail      

	in qualità di       


Quale unico referente per i contatti con l’amministrazione e/o unico firmatario, acconsentendo che le comunicazioni formali vengano inviate al solo delegato e/o che tutti gli allegati e documenti relativi alla prativa in oggetto siano a firma del solo delegato.

Si allegano alla presente, copie dei documenti d’identità dei deleganti e del delegato (se non già allegati alla pratica).

	Poggio Torriana, 
	In fede
IL/I DELEGANTE/I
.....................................................
.....................................................
.....................................................
.....................................................
Per accettazione

IL DELEGATO

.....................................................



Riservato al protocollo
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