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INCARICO E DELEGA
(da compilare, firmare e spedire viafax al n. 0773/1871076 o viae-mail info@studiomataresevoltan.it)

[1/La sottoscritto/a

nato/a a Provincia (... )il .../ /. .. .
residente in (Via/Piazza ) Comune di

Cap . Provincia (. ) Tel. Fax Cell.

E-mail:

- in proprio , codice fiscale: :

- in qualita di Legale Rappresentante di P.IVA

con la presente conferisce a Studio Matarese & Voltan

nella persona di * in qualita di

I'incarico di :

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

DEL EGA lastessa Agenzia allaconsegna ed a ritiro della documentazione.

Allega alla presente copia di un suo documento di identita in corso di validita ed autorizza il
trattamento dei dati personali, esclusivamente per 1o svolgimento dei serviz richiesti, in conformita
al D.Igs 196/2003 (ex 675/96)

L'ammontare complessivo di quanto dovuto per il suddetto incarico (comprensivo di costo del
servizio piu le varie voci di spesa) e le modalita di pagamento, verranno concordate direttamente
con Studio Matarese & Voltan.

i
Il

* lasciare in bianco l'incaricato verra definito da Studio Matarese & Voltan

STUDIO MATARESE & VOLTAN SRLS
04100 Latina - Viale Italia 7 - Tel.0773/187590& - Fax.0773/187107¢
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