
ALL’UFFICIO PROTOCOLLO COMUNE DI CAVARZERE 
 

Ritiro atto depositato da:  

in data:  

 

La/il sottoscritta/o: 
(cognome nome)  
 
 

nata/o a:  

in data:  

residente a:  

in Via/Loc. n.:  

recapito telefonico:  

email/pec:  

estremi documento riconoscimento:  

rilasciato da:  

in data:  

DELEGA 
 

al ritiro della documentazione la persona sotto indicata: 

Delegata/o: 
(cognome nome)  
 
 

nata/o a:  

in data:  

residente a:  

In Via/Loc. n.:  

estremi documento riconoscimento:  

rilasciato da:  

in data:  
 

Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza che i dati personali raccolti saranno trattati esclusivamente nell’ambito del 
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa, ai sensi dell’art 13 del Regolamento 679/2016/UE (Tutela della 
Privacy); e che ha preso visione delle specifiche linee guida all’indirizzo:  
http://www.comune.cavarzere.ve.it/c027006/zf/index.php/servizi-aggiuntivi/index/index/idtesto/42  
 

Cavarzere, lì  
 
 
 

 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _ _ _ _ 

firma 

 

Si allega copia documento di riconoscimento dell'intestatario dell'atto 

 N.B.: il delegato deve presentarsi con proprio documento di identità. 
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