DELEGA TRATTT a IAGA A

(Compilare il presente modello in ogni sua parte)

Il sottoscritto , hato a ( ) il ,
residente a () Via n. cosi come risulta dal
documento d'identita (1) n. del rilasciato da ,
codice fiscale , tel./fax ,
in qualita di della

Consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 nel caso di dichiarazioni non
veritiere, di formazione o uso di atti falsi, sotto la propria responsabilita

DELEGA

llLa  Sig./Sig.ra ,
nato/a a ( ) il , residente a ),
Via , N

alla firma di tutti gli atti necessari alla stipulazione e/o modifica e/o cessazione del contratto di fornitura relativo all’'utenza
posta nel Comune di ( ), Via ,n.

Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 10 della legge 675/96 che i dati personali raccolti
saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa

Ml TIMBRO E FIRMA DELLA DITTA (1)

(1) Allegare copia fotostatica di un documento di identita

Mod. “Delega Contratti Ditte”




