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Allegato 3. 

DELEGA PER LA SOTTOSCRIZIONE DIGITALE E PRESENTAZIONE TELEMATICA DELLA 
DOMANDA A VALERE SUL BANDO  

DOTE IMPRESA - COLLOCAMENTO MIRATO – FONDO 2021 

PROCURA AI SENSI DELL’ART. 1392 C.C. 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________________________________________ 

 Presidente        Legale rappresentante pro tempore  Altro

della società denominata  _______________________________________________________________________________________ 

con sede legale nel Comune di __________________________________________________________________________________ 

Via _______________________________________________________________________ CAP ___________ Prov. __________________ 

tel.: ____________________________________________ cell. Referente: ________________________________ 

email ___________________________________________________________________________________________________ 

CF ________________________________________ 

Indirizzo postale (se diverso da quello legale) ________________________________________________________________ 

Indirizzo P.E.C. ________________________________________________________________________________________ 

autorizzato: 

 con procura dal competente organo deliberante della società

 dallo Statuto

DICHIARA DI CONFERIRE 

alla/al sig.ra/sig. (cognome e nome dell’intermediario) ______________________________________________________ 

in qualità di __________________________________________________________________ (denominazione intermediario) 

PROCURA SPECIALE 
per la sottoscrizione digitale e presentazione telematica della domanda ai fini della partecipazione 
al Bando Dote Impresa – Collocamento Mirato Fondo 2021 quale assolvimento di tutti gli 
adempimenti amministrativi previsti dal bando. 

Luogo e data ___________________ 
Il Legale Rappresentante L’intermediario 

Il presente modello va compilato sottoscritto con firma digitale, e allegato alla modulistica elettronica. 
Al presente modello deve inoltre essere allegata copia informatica di un documento di identità valido di ciascuno dei soggetti che hanno 
apposto la firma autografa. 
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