
 

 

  

 

 

 

 

COMUNE DI SCIOLZE 
Città Metropolitana di Torino 

 
UFFICIO TRIBUTI 

 
  

AUTORIZZAZIONE INVIO DOCUMENTAZIONE ORDINARIA 
RELATIVA AI TRIBUTI TRAMITE POSTA ELETTRONICA (e-mail) 

 
 
Il/La sottoscritto/a 

DATI DEL CONTRIBUENTE 

Cognome 

Se persona fisica 

Nome 
 

Ragione Sociale 
Se soggetto diverso da persona fisica 

                                                                                                  Giorno                Mese                         Anno 

Nato a                                                                                          il____ ____ ________ 

Comune di Residenza o Sede Legale 

Indirizzo 

Codice fiscale/Partita IVA        ________________________________ 

Recapito telefonico                                                     E-mail / Fax 

DATI DEL DENUNCIANTE (se diverso dal contribuente) 

Cognome Nome 

                                                                                                  Giorno                Mese                         Anno 

Nato a                                                                                          il____ ____ ________ 

Comune di Residenza 

Indirizzo 

Codice fiscale                   ________________________________ 

Qualifica o natura della carica 

Recapito telefonico                                                     E-mail / Fax 

 
 

�  AUTORIZZA 

L’Ufficio Tributi del Comune di Sciolze ad inviare, fino a revoca, da manifestarsi 
mediante comunicazione scritta, i propri documenti di natura ordinaria tramite posta 
elettronica (e-mail), in sostituzione dell’invio cartaceo al seguente indirizzo di 
posta elettronica:__________________________________________ 

 

 

Autorizzazione  � 

Variazione   � 

Revoca autorizzazione  � 



oppure 

�  CHIEDE DI SOSTITUIRE 

L’indirizzo di posta elettronica precedente comunicato con l’indirizzo: 
_______________________________________________________________ 
 

oppure 

�  REVOCA L’AUTORIZZAZIONE 

all’Ufficio Tributi del Comune di Sciolze ad inviare i propri documenti di natura ordinaria 
tramite posta elettronica (e-mail). 
 

 

Note ____________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 

Data _________________________  Firma ______________________________________________ 
 

 

 
INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI ex artt. 13-14 Reg.to UE2016/679 

Il Comune, ai sensi del nuovo GDPR 2016/679, informa l'utente che tratterà i dati personali, contenuti nel presente provvedimento, esclusivamente per lo svolgimento delle 
attività e per l'assolvimento degli obblighi di Legge, come dettagliato nell'informativa predisposta allo scopo, pubblicata sul sito istituzionale dell'Ente, nella sezione Privacy. 

 

 

 

 
   

luogo data Firma 


