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         All' Ufficio Provinciale ACI di ...................... 
 

 

COMUNICAZIONE DATI CENTRO DEMOLIZIONI 
 

 

 
DATI SOCIETA’ / DITTA INDIVIDUALE 

 

DENOMINAZIONE/RAGIONE 
SOCIALE 

 

PARTITA IVA  

FORMA 
GIURIDICA 

 CODICE FISCALE  

INDIRIZZO  

CAP  COMUNE  PROV  

TEL  CELL  FAX  

E-MAIL  

E-MAIL 
PEC 

 

 

 
DATI LEGALE RAPPRESENTANTE / TITOLARE 

 

COGNOME  NOME  

DATA NASCITA  STATO NASCITA  

COMUNE 
NASCITA 

 
PROVINCIA 
NASCITA 

 

RESIDENTE A  PROV  

VIA  CAP  

CODICE 
FISCALE 

 

TEL  CELL  
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DATI AUTORIZZAZIONE 

 

PROVVEDIMENTO NUMERO  

EMESSO IL  DA  

DATA SCADENZA  

 

 

 

 

 

 

 
________________ 

        Luogo e data 
 
         Il/La dichiarante 
 
        ________________________ 
 
 
INFORMATIVA D.Lgs n. 196/2003: si informa che, ai sensi dell’art. 13 del decreto legislativo n. 196/2003, i dati personali raccolti 
saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito dell’attività per la quale questa dichiarazione viene 
resa. 
Titolare del trattamento dei dati personali è l’Automobile Club d’Italia , via Marsala 8, 00185  ROMA. 
Responsabili del trattamento sono: ACI Informatica S.p.A. (Via Fiume delle Perle, 24, 00144 Roma) per il trattamento 
automatizzato dei dati; il Dirigente Generale della Direzione Centrale Servizi Delegati (Via Marsala, 8, 00185  Roma) per il 
trattamento manuale ed automatizzato dei dati, al quale è possibile inviare le richieste di cui all’articolo 7 del decreto legislativo 
196/2003. 

 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Dichiarante identificato: 
 
      mediante fotocopia del documento di identità/riconoscimento che si allega; 
 
      mediante trascrizione dei dati dal documento di identità/riconoscimento_______________ 
n.______________ rilasciato il____________da_________________ 
 
 
 
___________________ 
 (luogo,data) 
 
 
            L’impiegato/a addetto/a 
         _______________________ 
      


