versione 4.0 del 19/03/2024
In allegato alla dichiarazione di

Codice fiscale

Cognome Codice Fiscale

Luogo di nasci Cittadinanza

Pos! o Pai " Partita IVA Albo o Ordine Sezione Regione Provincia Numero iscrizione

Sede Profession

Provincia C ne Indirizzo Civi Barrato Scala Piano SNC CAP

Telefono cellulare T fisso Posta elettronica ordinaria sta elettronica certificata

in relazione all'intervento ri dante bile sito in

Particella terreni o Unita imm. urbana Foglio Particella Subalterno

ico Barrato Scala iano ﬁCAP
ubb

Valendosi della facolta prevista dall'articolo 4 all 047 del Decreto del Presidente dea@lsm 2/2000, n.
445, consapevole delle sanzioni penali previste d i el Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.

445 e dall'articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichia veritiere e di falsita in atti,

Provincia Comune

di accettare l'incarico previsto

Luogo Data Il dichiarante




