
DELEGA PER RITIRO DOCUMENTI 

 

 

 

Il/la sottoscritto/a  ________________________________________________________________________  

nato/a a  _________________________________________________________ , il  __________________  

residente a  __________________________________________________________  cap  ______________  

indirizzo  _________________________________________________________  n.  ________  

 

DELEGA CON LA PRESENTE 

Il/la Sig./ra  _____________________________________________________________________________  

nato/a a  _________________________________________________________ , il  __________________  

residente a  __________________________________________________________  cap  ______________  

indirizzo  _________________________________________________________  n.  ________  

a ritirare i seguenti documenti: 

-  _____________________________________________________________________________  

-  _____________________________________________________________________________  

-  _____________________________________________________________________________  

-  _____________________________________________________________________________  

 

  __________________________  Il delegante 

(luogo e data)  ________________________________ 
(firma leggibile) 

 

 

 

 

Si allegano alla presente fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità del 
richiedente e del delegato. 

 


