PROCURA Al SENSI DELL'ART. 1392 DEL CODICE CIVILE
E DEL D.L. 712007 CONVERTITO CON L. 40/07
PER LA GESTIONE TELEMATICA
E PER LA SOTTOSCRIZIONE MEDIANTE FIRMA DIGITALE
NEI PROCEDIMENTI SUAP

Il sottoscritto

nome ANDREA __ cognome ALFONSI data di nascita___
28.11.1970__ luogo di nascita San Benedeffo del Tronto_____ prov. AP

Stato ITALIA indirizzo completo di residenza Via Marinuccia, 19 Comune __, San

Benedetto del Tronto prov AP CAP 63074 __ Stato ITALIA
tel. 0861 89142 mail cipadriatica@libero.it

in qualita di legale rappresentante
Ragione sociale: CIP ADRIATICA srl

Timbro erfirma Cip Adriatica srl

In merito a:
(descrivere brevemente lo scopo della richiesta e il tipo di attivita svolta)

Comunicazione variazione legale rappresentante e richiesta riavvio procedimento screening VIA

DATI DELL'IMMOBILE oggetto di richiesta:
Indirizzo completo Via Piane Tronto - 10 Comune di Controguerra — (TE) CAP - 64010
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CONFERISCE
la procura speciale per la gestione telematica della documentazione e per la sottoscrizione mediante firma digitale dei

documenti allegati, nonché per le eventuali integrazioni o modifiche

AL PROCURATORE:
nome Lorenzo cognome Razzetti
codice fiscale RZZLNZ61L24A462M data di nascita ___24/07/1961

in qualita di (indicare il proprio ruolo ) Tecnico Incaricato della ditta [ ] dell'Agenzia per le Imprese

[1dello Studio Commerciale

[ ] dell'Associazione Imprenditoriale

[ ] dello Studio Tecnico

[ x ]altro (indicare) Libero Professionista - Consulente

indirizzo completo della sede Via Primo Maggio 153/151
Comune ____ Spinetoli____prov_ AP___ CAP__ 63078 Stato ITALIA

tel. ___ 0736/890164 PEC ___ecesrlambiente@legalmail.it

il quale, consapevole delle responsabilita penali previste dall'articolo 76 del D.P.R.

445/2000 per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci

DICHIARA
- di agire in qualita di procuratore speciale per conto del/i firmatario/i sopra elencato/i nel rispetto dell'art. 46, c. 1, |. u)
del D.P.R. 445/2000;
- che gli allegati di cui alla presente procura sono conformi a quelli originali come consegnati dalfi firmatario/i sopra
elencato/i e come disponibili presso l'indirizzo sopra riportato;
- che il proprio indirizzo PEC & eletto quale domicilio speciale per tutti gli atti e le comunicazioni riguardanti il

procedimento SUAP;
- che i dati contenuti negli allegati saranno utilizzati esclusivamente per i rapporti telematici con il SUAP, nel rispetto

dell'art. 48 del D.P.R. 445/2000 e del D.Lgs. 196/2003.
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| firmatari:

ALLEGANO

- gli allegati Tecnici
- la copia scannerizzata in PDF del documento di identita valido sia di tutti i soggetti firmatari

della presente procura sia del procuratore.

N.B. Il presente documento va softoscritto dalle parti con firma autografa, scannerrizzato in PDF, sottoscritto
digitalmente in formato P7M da chi ha ricevuto la procura e trasmesso alla PEC dello Sportello Unico, insieme a

tutti gli altri allegati che dovranno essere firmati ed inviati con le stesse modalita.
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