Incarico per la sottoscrizione digitale e/o l'invio telematico delle pratiche allo Sportello

Unico per le Attività Produttive (SUAP)

I __sottoscritt__ Nome __________________________Cognome_________________________ nat__ a ____________________________il _________________________________________​​​cod. fisc. (((((((((((((((( in qualità di___________________________( legale rappresentante – titolare- contitolare etc…..) dell’( impresa – ditta - azienda agricola)_____________________denominata _________________________________________

Partita Iva (((((((((((((((( con sede legale in _______________ Via /p.zza/c.so____________________________ n. civico_____ e-mail_________________________
DICHIARA DI CONFERIRE A:

Cognome ___________________________________ Nome _____________________________

​​​cod. fisc. (((((((((((((((( in qualità di  ________________________________

Con studio in ____________________________- via/piazza ________________________- n. ____

Tel. ___________________________ Cell. ___________________ mail ____________________

PEC (posta elettronica certificata): ________________________@__________________________

Procura speciale per 
· sottoscrizione digitale 
· presentazione telematica della presente pratica e per l’assolvimento di tutti gli adempimenti amministrativi previsti.

La procura ha ad oggetto anche la contestuale presentazione telematica di tutta la documentazione da allegare in copia alla pratica SUAP, debitamente sottoscritta dagli aventi diritto ed acquisita tramite scansione in formato pdf, nonché, in nome e per conto dei rappresentanti, la conservazione in originale della stessa presso la sede del proprio studio/ufficio.

Domicilio Speciale: è eletto domicilio speciale, per tutti gli atti e le comunicazioni inerenti il procedimento amministrativo, presso l’indirizzo di posta elettronica del soggetto che provvede alla trasmissione telematica, a cui viene conferita la facoltà di eseguire eventuali rettifiche di errori formali inerenti la modulistica elettronica.
____________________lì_____________










FIRMA DEL RICHIEDENTE

____________________________________

Allegare documento d’identità







