SETTORE POLIZIA LOCALE E PROTEZIONE CIVILE - MOBILITA E VIABILITA

DELEGA PER L'INVIO TRAMITE PEC

Ai sensi dell'art. 47 D.P.R. N. 445 del 28.12.2000
Il sottoscritto / La sottoscritta

cognome nome nato/a

il residente nel comune di via

civ. C.F. con riferimento

DELEGA

il signor/ la signora

cognome nome nato/a
il residente nel comune di via
civ. C.F. titolare della casella di posta elettronica certificata

(inserire indirizzo pec)

W allinvio tramite posta elettronica certificata (PEC)

A UTORI ZZA

il delegato a ricevere le comunicazioni inerenti la procedura di cui sopra

La presente delega vale fino a revoca scritta.

Luogo e data Firma*

* Si allega copia fronte retro di un documento valido d'identita del sottoscrittore e del titolare della pec
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