
SERVIZIO 
DEMOGRAFICO
Ufficio di Stato 
Civile

DISPOSIZIONE ANTICIPATA DI TRATTAMENTO 

NOMINA DI FIDUCIARIO
Comune di   Montespertoli  (FI)

Piazza del Popolo n. 34 – 50025 

Io sottoscritto/a
cognome……………………………………………………………………………………………….

nome…………………………………………………………………………………………………...

sesso M.                    F.    

nato/a a ……………………………………………..il…………………………………...…………..

attualmente residente a ………………………….... in Via/ Piazza………………………………

Tel…………………………………………..…cel……….………………………………………......

Ai sensi e per gli effetti dell’art. 3 del disciplinare per la tenuta del registro delle Disposizioni
Anticipate di Trattamento, approvato con delibera G.C. n° 219 del 19/04/2018 in attuazione
della L. 219/2017

NOMINO

Il/La Sig./ra ….………………..………………………………………………………………………

sesso M.                    F.    

nato/a a …………………………………………….. il………………………………….…………...

residente a ……………………………………… in via……………………………………………..

Data.........................                                
Il Dichiarante

                                                                                 …………………………..
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