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MODULO ADESIONE PROCEDURA
DENUNCE TELEMATICHE NAZ.LE (M.U.T.)

INDIRIZZO (VIA/PIAZZA)

TELEFONO )$;

STUDIO

(�0$,/ 3(&

CITTA' &$3

E-MAIL

&2',&( &�(�

DATA/82*2

(formato GG/MM/AAAA)

PERSONA DA CONTATTARE

N.B. L’adesione alla presente procedura si intende estesa a tutte le Imprese gestite dallo Studio salvo diversa
comunicazione alla scrivente Cassa Edile.

Inviare a mezzo mail a: imprese@cassaedile.torino.it

Spettabile Studio desideriamo informarLa che, ai se nsi del Regolamento (UE) 2016/679-GDPR, i Dati  
Personali  da  Lei  forniti  formeranno  oggetto  di  trat tamento  nel  rispetto  della  normativa  sopra 
richiamata  e  secondo  i  principi  di  liceità,  corrett ezza,  trasparenza  e  di  tutela  della  Sua  
riservatezza e dei Suoi diritti, con particolare ri ferimento all’integrità, all’identità personale e 
al diritto di protezione dei Dati Personali e comun que per i soli fini istituzionale della Cassa 
Edile di Torino.
Per prendere visione dell'informativa completa, vis iti il sito www.cassaedile.torino.it

TIMBRO E FIRMA O FIRMA DIGITALE

Primo mese da trasmettere con il M.U.T.

Imprese da abbinare (codice C.E.)

PROV

CODICE FISCALE P.IVA
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