Spett.le CONSORZIO DI TUTELA 
ABBACCHIO ROMANO IGP

VIA Rodolfo Lanciani, 38

00162 ROMA
P.IVA: 10584791007
Io sottoscritto/a ___________________________________________________________________,

Nato/a a __________________________________________________ il ___/___/____,

residente a ________________________________________________________ (__), CAP _____,

in via/piazza___________________________________________________________________

CF _____________________________________,

Documento di identità _______________________________________, n° __________________,

rilasciato da _______________________________________, in data ______/_____/_____

RAPPRESENTANTE LEGALE DELL’AZIENDA ___________________________________________

SITA IN VIA _____________________________, comune___________________________(_______)
DELEGO

Il/la Signore/a ___________________________________________________________________,

Nato/a a __________________________________________________ il ___/___/____,

residente a ________________________________________________________ (__), CAP _____,

in __ ___________________________________________________________________

CF _____________________________________,

Documento di identità _______________________________________, n° __________________,

rilasciato da _______________________________________, in data ______/_____/_____

RAPPRESENTANTE LEGALE DELL’AZIENDA ___________________________________________

SITA IN VIA _____________________________, comune___________________________(_______)
A RAPPRESENTARMI ALL’ASSEMBLEA ORDINARIA/STRAORDINARIA DEI SOCI DEL CONSORZIO DI TUTELA DELL’ABBACCHIO ROMANO IGP CHE AVRA’ LUOGO IL ___________________________
presso ________________________________________________________________________________ 

(luogo e data) __________________________
____________________________

(firma leggibile)


All: fotocopia di un documento di riconoscimento del delegante.

