Modulo Prenotazione

COSTITUZIONE AGGREGATI

AL COMUNE DI PRATA D’ANSIDONIA
Il sottoscritto ,nato  a
i/ , C.F. , mail (preferibilmente PEC)

(necessaria per le successive

comunicazioni) in qualita di:

[J Rappresentante delegato dei proprietari
[1 Proprietario/Titolare di diritti reali

[0 Progettista incaricato

Ai fini della costituzione del consorzio per I'aggregato individuato con codice dall’Ufficio

Tecnico del Comune di Prata d’Ansidonia, pubblicato all’albo Pretorio e sul sito internet istituzionale con

Decreto n indata__ /_/

CHIEDE

Di fissare l'incontro con il segretario Comunale o suo delegato per la richiesta di autentica delle
sottoscrizioni ai fini della costituzione del Consorzio, ovvero di rilascio di procura speciale ai sensi dell’art. 3
del Decreto n. 12 del Commissario Delegato per la Ricostruzione, Presidente della Regione Abruzzo, ad
oggetto " Disposizioni regolamentari per la costituzione di consorzi obbligatori ai sensi dell'art. 7 dell'OPCM
12/11/2009, n. 3820 e successive modificazioni", indicando fin d’ora la propria disponibilita nei seguenti

giorni:

E di accettare le successive comunicazioni tramite:

[1 Posta elettronica ( @ )

[1  Mezzo fax ( / )

N/ _J

Firma
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