
 

C O M U N E        DI        B R I N D I S I 
                S E T T O R E  A T T I V I T A’  P R O D U T T I V E  E  T U R I S M O  

Ufficio Agricoltura  
                                   

 
 
 

 
Il/La sottoscritto/a  ________________________________________________________________ 

nato/a a ____________________________________ il ___________________________________ 

residente in ______________________________________________________________________ 

Via __________________________________________________________________  n. _______ 

in qualità di Proprietario/Comproprietario/Amministratore della Ditta ________________________ 

D E L E G A 

il Signor ________________________________________________________________________ 

nato a  _________________________________________il _______________________________ 

con documento  ____________________________n° _________________________. rilasciato dal  

__________________________in data :______________ al ritiro del/dei Registro/Registri dei 

Prodotti Vitivinicoli vidimati. 

Brindisi lì, ________________________ 

Il dichiarante 

___________________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
N.B.: Allegare Documento di riconoscimento dell’incaricato. 


