
MODULO DI DELEGA PER IL RITIRO DELL’ORDINE 
 
 

Il/La sottoscritta  nato/a a   

il  , residente in Via  

CAP  Città  Provincia  

Documento di identità N.  Rilasciato da  

il    

 
 

DELEGA 
 
 

il/la sig./sig.ra  nato/a a   

il  , residente in Via  

CAP  Città  Provincia  

Documento di identità N.  Rilasciato da  

il    

 
 
a ritirare per proprio conto l’ordine o gli ordini sotto indicati: 
 
 

Numero ordine  # 

Numero ordine  # 

Numero ordine  # 

 
 
 

Luogo e Data  Firma del Delegante 
   

    
 
 
NB: 
Allegare fotocopia del documento di identità del delegante 
Il/La delegato/a si presenti al momento del ritiro con un documento d’identità in corso di validità 


