
    

      
A cura di ARPAV - Centro Meteorologico di Teolo – Dipartimento per la Sicurezza del Territorio – U.O. di Agrobiometeorologia  

Internet: www.arpa.veneto.it e-mail: cmt.agromet@arpa.veneto.it  tel.: 049 9998145 

 

In base alle nuove normative sulla privacy, è necessario il Tuo consenso per poter gestire le utenze e inviarTi 
gratuitamente il bollettino via e-mail. Utilizza la sottostante dichiarazione e inviala subito a questo indirizzo: 
 

A . R . P . A . V .  - CENTRO METEOROLOGICO, Via Marconi 55 - 35037 - TEOLO (PD) 

oppure invialo per FAX al numero: 049 9925622 
 

 

 

 

    

TUTELA DELLE PERSONE E DI ALTRI SOGGETTI RISPETTO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

(LEGGE 675 DEL 31/12/1996) 

Il sottoscritto.................................................................................................... , ai sensi e per gli effetti della L.675/1996, 
esprime il Suo consenso alla comunicazione (e al correlato trattamento) di dati personali alle categorie di soggetti di 
seguito specificate: 

• società che svolgono attività di trasmissione delle comunicazioni alla clientela; 

• società di gestione di sistemi statistici nazionali ed internazionali. 

Data, lì ....................................  Firma ...................................................  

LE NUOVE NORMATIVE 

Questo foglio informativo è rivolto a 

chi intende riceve il bollettino 

gratuitamente per e-mail. 

alle aziende agricole alle altre tipologie di utenti 

Cognome...............................................................................  Cognome ..............................................................................  

Nome.....................................................................................  Nome ....................................................................................  

Via ...........................................................................n°..........  Via............................................................................n° .........  

Località ...............................................................Prov...........  Località ..............................................................Prov.. .........  

CAP.............Tel. ...............................Fax..............................  CAP.............Tel. ...............................Fax .............................  

E-MAIL.............................. ....................................................  E-MAIL..................................................................................  

Azienda di ha.........................................................................  Tipo di attività svolta: 

Indirizzo colturale prevalente................................................. 
(es.: frutticolo, viticolo, seminativi, ecc.…) 

Tecnico  �      Ente  �      Commerciante  �     Impiegato  � 

Altro ....................................................................................... 

 Settore di attività 
 Agricoltura  �                  Industria  �                  Servizi  � 

Altro .............................................................................. 

 

I TUOI DATI… 


