AUTORIZZAZIONE DELLA PROPRIETA’
ALLA PRESENTAZIONE DEL PIANO DI RECUPERO
DA PARTE DELL’ACQUIRENTE DOTT. CAPITELLI CARLO

. Con la presente scrittura privata, da valere a tutti gli effetti di legge:
| Signori:
. - BOVERA GRAZIELLA nata a Pavia il 12/02/1955, residente a Chignolo Po (PV), Via

Cusani Viscontin. 2 - C. Fiscale BVR GZL 55D52 G388H

_ - BOVERA GABRIELLA nata a Pavia il 12/02/1955, residente a Monticelli Pavese

(PV), via Roma n. 99 - C. Fiscale BVR GRL 55B52 G388S
- GIANZINI MARIO nato a Pavia il 27/08/1952, residente ad Asti, Via Cesare
Battistin. 9 - C. Fiscale GNZ MRS 52M27 G388H

in qualita di proprietari e parte promittente venditrice dell'immobile sito in Via

XXV Aprile, n. 93 e 93/A — 27013 CHIGNOLO PO (PV), identificato catastalmente

all’ N.C.E.U. Foglio A/9 Mappale 534-535-536 e all’ N.C.T. Foglio A/9 Mappale

32-14-15-16-17
AUTORIZZANO
- I DOTT. CAPITELLI CARLO nato a Piacenza il 11/08/1967 residente a Castel San

Giovanni (Pc) Via Don Mazzocchi n.14 - C. Fiscale CPT CRL 67MIl G5358B, che

interviene nella sua qualita di socio amministratore con tutti i poteri di ordinaria

e straordinaria amminis_trazione della FARMACIA CAPITELLI S.N.C. DI CAPITELLI i

CARLO E C., con sede legale Pinarolo Po (Pv) Via Riccardi n. 1 - C. Fiscale e

Partiva Iva 02469700187, attualmente anche Titolare della FARMACIA CAPITELLI i

SNC, in Via G.Garibaldi, n. 84 — 27013 CHIGNOLO PO (PV),
1



in qualita di parte promissaria acquirente,

Alla presentazione del piano di recupero a nome suo, riguardante la
ristrutturazione edilizia ed ampliamento per cambio di destinazione ed uso da

residenziale a commerciale, per trasformarlo in farmacia ed uffici riqualificando

I'intero immobile.

Fatto, letto, confermato e sottoscritto in data 18 Settembre 2019

I proprietari e parte promittente venditrice
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