
 
 

 

 

COMUNE DI MONTE SAN GIOVANNI IN SABINA
 

MEDAGLIA D’ARGENTO AL VALOR CIVILEMEDAGLIA D’ARGENTO AL VALOR CIVILEMEDAGLIA D’ARGENTO AL VALOR CIVILEMEDAGLIA D’ARGENTO AL VALOR CIVILE    

 

 

ELEZIONE DI DOMICILIO  
PER NOTIFICA ATTI  

MEZZO POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA 
 
   Il sottoscritto _________________________________________ (c.f. _________________________ ), 

nato a ______________________________ il ___________________ e residente                                                                          

a _________________________________ ,in qualità di____________________________________ (1),  

con la presente elegge domicilio presso lo studio professionale del _______________________________ 

(c.f. _________________________ ), nato a ______________________ prov. ___ il _______________ , 

iscritto al Collegio/Ordine de_____ _________________________ della Provincia di _________________ 

al numero _________ , progettista degli elaborati relativi al Procedimento                                        

Amministrativo di ___________________________________________________________________ (2)  

lavori di  ___________________________________________________________ , da eseguirsi/eseguiti 

presso gli immobili censiti al C.E.U. oppure C.T. del Comune di Monte San Giovanni in Sabina (RI) foglio 

___________________ mappale ____________________ sub. _________ , al fine di ricevere le 

comunicazioni e/o le notificazioni di ogni atto / provvedimento / nota 

autorizza 

il predetto tecnico a ricevere tali comunicazioni e/o notificazioni direttamente presso il sopraindicato 

recapito / studio professionale 

dichiara 

di essere a conoscenza che l’invio della corrispondenza, relativa a detti atti, avverrà esclusivamente 

all’indirizzo di posta elettronica certificata (P.E.C.) del suddetto tecnico, di seguito indicata : 

_______________________________________________ 

 

In fede, data ________________________________________________________ (3) 

 

Per accettazione, data _____________ il Tecnico ___________________________ (4) 

 

Si allegano copie dei documenti di identità del tit olare la pratica edilizia e del tecnico  
 

(1) PROPRIETARIO, COMPROPRIETARIO, USUFRUTTUARIO, COMODATARIO, 

PROCURATORE SPECIALE, AFFITTUARIO, ENFITEUTA, LIVELLARIO,  

(2) tipo di pratica edilizia (permesso di costruire, S.C.I.A., D.I.A., C.I.L.A., autorizzazione 

paesaggistica, P.U.A, AGIBILITA’) 

(3) data e firma autografe 

(4) data e firma autografe e timbro professionale 


