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iscrizione RUNTS dal 7/11/2022 al n° 74756 - Id Anpas 297 

DELEGA 

Io sottoscritto/a 

Nome e Cognome: ______________________________ 

Nato/a a: ______________________ il ____ 

Residente in: _________________________________ 

Codice Fiscale: _______________________________ 

DELEGO 

il/la Sig./Sig.ra 

Nome e Cognome: ______________________________ 

Nato/a a: ______________________ il ____ 

Residente in: _________________________________ 

Codice Fiscale: _______________________________ 

a rappresentarmi e ad agire in mia vece per: 

 

 

La presente delega è valida per il giorno / periodo: 

 

Allego copia del mio documento di identità. 

Luogo e data: _______________________________ 

Firma del delegante __________________________ 

 

 


