
Allegato C)

OGGETTO:  Avviso pubblico per la realizzazione di interventi a carattere regionale finalizzati
all’accoglienza straordinaria e temporanea da parte di Enti del Terzo Settore, presso proprie
strutture o immobili in gestione, per un periodo non superiore a cinque mesi, di persone in
condizione di vulnerabilità e difficoltà sociale in uscita dalla Comunità di Vicofaro (PT)

DELEGA 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A……………………………………………………………..………………………………..

NATO/A …………………………………...…………… IL ………………………………..…………………………..

C. F.……………………….……………………………………………………………………………………………...

IN QUALITÀ DI RAPPRESENTANTE LEGALE DELL’ENTE

……………………………………………………………………………………………………………………………

CON SEDE IN ………………………  VIA …………………………………………. N. …………………………...

C. F. (DELL’ASSOCIAZIONE) …………………………………………………………………………………………

TELEFONO……………………………………………………………………………………………………………...

INDIRIZZO E-MAIL…………………………………………………………………………………………………….

INDIRIZZO PEC………………………………………………………………………………………………………...

DELEGA

A PRESENTARE DOMANDA A VALERE SULL’AVVISO DI CUI ALL’OGGETTO

NOME E COGNOME…………………………………………………………………………………………………...

NATO/A …………………………………...…………… IL ………………………………..…………………………...

C. F.……………………….……………………………………………………………………………………………….

ESTREMI DEL DOCUMENTO DI IDENTITÀ: N………………………………… DEL……………………………..
.
IN QUALITÀ DI  (SELEZIONARE LA SCELTA DI INTERESSE):

 VICE PRESIDENTE DELL’ASSOCIAZIONE CHE PRESENTA LA DOMANDA

 MEMBRO DEL CONSIGLIO DIRETTIVO O DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE DELL’ASSOCIAZIONE
CHE PRESENTA LA DOMANDA

 ALTRO (SPECIFICARE)………………………………………………………………………………………….

 ………………………………………………………………………………………………………………………………..

ALLEGARE COPIA DOCUMENTO DI IDENTITÀ IN CORSO DI VALIDITÀ DEL DELEGANTE E DEL DELEGATO

LUOGO…………………………………….DATA……………………………………………………………………….

FIRMA DEL DELEGANTE………………………………………………………

FIRMA DEL DELEGATO………………………………………………………..


