Modello fac-simile di DELEGA al ritiro di documentazione relativa all’autorizzazione alla raccolta dei funghi epigei (L.R. 25/2017)
 
 
Il/La sottoscritto/a ……………………………………………… nato/a …………………………….. il…………………… residente in via ……………………………………………… CAP …………... Città ……………………….. Codice Fiscale ……………………………………………...  Documento di identità n. ………………………………….. rilasciato da …………………………………………. il …………….  
 
DELEGA   
 
il/la sig./sig.ra………………………………………….. nato/a……………………………………. il ……………… residente in via……………………………………. CAP………………Città ……………………………………. Codice Fiscale ……………………………………. Documento di identità n. .……………………………………. rilasciato da ……………………………………. il …………  
A RITIRARE: 
· il decreto di autorizzazione alla raccolta funghi
· il tesserino identificativo
· Altra documentazione ……………………………………………… 

[bookmark: _GoBack]presso l’EDR di Gorizia, con sede in Corso Italia n. 55
 
Luogo e Data ………………………….. 	 	 	 	 	 	Firma Delegante  
 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	___________________ 
 
 
 
Allegare fotocopia del documento di identità del delegante 
(Il delegato si presenti con documento d’identità in corso di validità) 
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Allegare fotocopia del documento di identità del delegante 


 


(Il delegato si presenti con documento d’identità in corso di validità) 
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