Spett.le

CONSORZIO BONIFICA BURANA
C.so Vittorio Emanuele Il, 107
41121 MODENA

Il/La sottoscritto/a nato/a a

il [ , codice fiscale , residente a

in Via/Corso/Piazza n.
CHIEDE

la voltura per il prossimo anno della posizione contributiva nel Comune di

relativa alla cartella di pagamento allegata.

Allego alla presente:

Copia dell’ultima cartella di pagamento ricevuta

e almeno uno dei seguenti atti in copia:

Rogito di vendita, donazione, divisione;

Atto del Tribunale;

Atto di successione;

Recapito telefonico (casa, ufficio, cellulare)

1l sottoscritto dichiara di essere informato, ai sensi e per gii effetti ex art. 13-14 Reg.to UE 2016/679 ,del dlgs n. 196/2003 come modificato dal
dlgs n. 101/2018 , che i dati personali raccolti, sopra riportati, sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono
richiesti e saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per tale scopo.

Una completa informativa per il trattamento dei dati e disponibile all'indirizzo:
https://www.consorzioburana.it/upload/burana/gestionedocumentale/20201019_Informativa_Consorziati_784_15150.pdf
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