
Firma

        __________ ___________________________________

Roma, lì

Ufficio MEF di appartenenza: Telefono ufficio:

Domicilio:

Documento di identità: Numero: Rilasciato da:

Titolo di studio:

Biblioteche del MEF
Ministero dell'Economia e delle Finanze

ISCRIZIONE UTENTI

In data: Scadenza: Codice fiscale:

Cognome: Nome:

Data di nascita: Residenza:

Professione:

Consento l’utilizzo dei miei dati, che saranno trattati, anche con modalità informatizzate, ai soli fini concernenti 

l’iscrizione alle Biblioteche del MEF per l’erogazione dei relativi servizi, e non saranno comunicati a terzi o diffusi.

Telefono fisso: Cellulare: E.mail:

Utente interno Utente esterno

I dati raccolti saranno utilizzati ai sensi del Regolamento UE 2016/679, noto come GDPR (General Data Protection 

Regulation)


