LRS

Il/la sottoscritto/a ‘

MODELLO DELEGA CONSEGNA DOCUMENTAZIONE PASSO CARRABILE

documento di identita n. ‘ ‘ rilasciato da ‘ ‘ il‘

nato/a il ‘

2

e residente a‘ ‘Prov. ‘ ‘ CAP ‘

in Via/Piazza

C.F.

Tel/Cell.

E-Mail ‘

‘ PEC‘

il/la sig./sig.r

DELEGA

2 |

nato/a il ‘

=

documento di identita n. rilasciato da il

per consegna documentazione relativa al passo carrabile n. ‘

Luogo e data

Firma delega

nte:

NB: Allegare

fotocopia del documento di identita del delegante e del delegato in corso di validita

LUCCA RISCOSSIONI E SERVIZI SRL Uff. CUP - Passi Carrabili - Via D. Bigongiari n. 41, 55100 Lucca - Tel. 0583/1971482
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