
Spett.le
UFFICIO TRIBUTI
COMUNE DI PAVIA DI UDINE (UD) 

pec:      comune.paviadiudine@certgov.fvg.it
e-mail: tributi@comune.paviadiudine.ud.it

MODULO DI RICHIESTA INVIO AVVISI DI PAGAMENTO TRIBUTI COMUNALI VIA E-MAIL

Il/La sottoscritto/a 

Nato/a il   a  

Residente a   Prov.   CAP  Stato 

Via/Piazza  n. 

Codice Fiscale  n. tel./cell. 

prestando il consenso al trattamento dei relativi dati personali, 

CHIEDE L’ATTIVAZIONE DEL SERVIZIO DI RECAPITO DEGLI AVVISI DI PAGAMENTO DEI TRIBUTI COMUNALI 
(ILIA, IMU, TARI) TRAMITE POSTA ELETTRONICA AL SEGUENTE  INDIRIZZO:
  

       E-MAIL      

 impegnandosi a comunicare ogni eventuale variazione o revoca di quanto sopra e

alle condizioni sotto riportate:

 il Comune di Pavia di Udine, in prossimità delle scadenze, invierà l’avviso di pagamento all’indirizzo 
di posta elettronica indicato nel presente modulo;

 l’attivazione del servizio sostituirà la spedizione cartacea;
 il Comune di Pavia di Udine non sarà responsabile del mancato recapito in caso di disservizi legati 

all’indirizzo di posta elettronica dell’utente (casella piena, indirizzo errato ecc.) e in caso di modifica 
non tempestivamente comunicata;

 Il  Comune di  Pavia di  Udine si  riserva comunque la  possibilità  di  effettuare invii  tramite posta 
ordinaria o raccomandata all’indirizzo di recapito.

.   __________________________________________________________
(luogo e data)          (firma del dichiarante)

(allegare fotocopia del documento di identità valido)

INFORMATIVA SULLA TUTELA DELLA PRIVACY (ai sensi degli ART. 13-14 del GDPR 2016/679 e della normativa nazionale)

Si  informa  che  i  dati  personali  comunicati  con  la  presente dichiarazione  sono  tutelati  e  saranno  trattati,  nell’ambito  dei 
procedimenti di natura tributaria, con modalità idonee a garantire la riservatezza, anche mediante l’ausilio di strumenti informatici.

A norma dell'articolo 13 del  Regolamento UE 679/2016 in  materia  di  protezione dei  dati personali  La  informiamo che i  dati  
personali rilasciati con il presente modulo ed in particolare il suo indirizzo di posta elettronica saranno trattati al fine di poter  
effettuare  comunicazioni  telematiche  inerenti  i  procedimenti  dell’Ufficio  Tributi  del  Comune,  come  definite  nell’informativa 
completa dell’Ufficio Tributi disponibile sul sito web nella sezione dedicata alla privacy. In particolare per poterle spedire in formato 
elettronico bollettini e/o modelli di pagamento. Il titolare del trattamento è il Comune di Pavia di Udine. I dati raccolti potranno 
essere trasmessi a società informatiche, fornitori di reti, servizi di comunicazione elettronica e servizi informatici e telematici di  
archiviazione  e  gestione  informatica  dei  dati,  nonché  agli  altri  soggetti  indicati  nell’informativa  completa  dell’Ufficio  Tributi 
disponibile sul sito web, ove sono indicati i dati di contatto del DPO del Comune, nonché ove sono illustrati i Suoi diritti in materia di  
dati personali e le relative modalità per esercitare gli stessi nei confronti del Titolare. Il conferimento dei dati personali nel presente  
modulo è facoltativo.

mailto:comune.paviadiudine@certgov.fvg.it


…………………………………………………………………………………………………………

Spazio riservato all'ufficio

Ai sensi dell’art. 38 DPR 445 del 28/12/2000 la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente 
addetto ovvero sottoscritta e inviata unitamente a copia fotostatica, non autenticata di un documento di identità del 
sottoscrittore, al Servizio Tributi via fax, posta elettronica, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta.

 la sottoscrizione del presente atto è stata posta in mia presenza dal/la signor/a 

___________________________________________________________________________________________ 

   della cui identità mi sono personalmente accertato/a mediante 

___________________________________________________________________________________________

 la sottoscrizione del presente atto non è stata posta in mia presenza, ma alla stessa è stata allegata fotocopia non 

autenticata del documento di identità. 

Pavia di Udine, _______________________ Firma del dipendente addetto ______________________________
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