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COMUNICAZIONE ANAGRAFICA ORDINE DEI DOTTORI AGRONOMI E DEI DOTTORI FORESTALI DI ______________________________


Il/la sottoscritto/a  ………………………………………… nato/a …………………………….…….
il ……………………………….. residente  in ……………………. Prov. …………………………..
(via/piazza)  ………………………………………………………………….…. n. ………………,

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


C.F.  	il quale agisce nella qualità di: 

_________________________________________________________________________________

Dell’Ente  …………………………………………………………………………………...……………………………
C.F. ………………………………………………….. 
con sede ……………………………………………………… Prov. ……………………………………………………..
(via/piazza) ……………………………………………. N. ………………. CAP ………………………………………...

DICHIARA



Che il codice univoco dell’Ente è il seguente________________________________________________________


Che l’indirizzo pec dell’Ente è il seguente__________________________________________________________

Che il codice CIG per la fornitura del servizio di per il servizio di assistenza correttiva ed adeguativa e 

manutenzione del sotto-sito dell’Ordine è __________________________________________________________

