
 
VOLLMACHT 

Die/der Unterfertigte _______________________________________________  (Auftraggeber/in) 

geboren in ________________________________________ am _____________________________ 

wohnhaft in _____________________ PLZ ______________ Straße  ________________________ 

Steuernummer _____________________________________________________________________  

Ausweis Nr. ___________________ ausgestellt von ____________________ am _______________ 

Nach Einsichtnahme der Informationen über die Verarbeitung personenbezogener Daten ge-
mäß Art. 13 und 14 der EU- Verordnung 2016/679 

BEVOLLMÄCHTIGT 

Herrn/ Frau   _______________________________________________________ (Beauftragte/r) 

geboren in ________________________________________ am _____________________________ 

wohnhaft in _____________________ PLZ ______________ Straße  ________________________ 

Steuernummer _____________________________________________________________________  

Ausweis Nr. ___________________ ausgestellt von ____________________ am _______________ 

bewusst der Bestimmungen der Art. 76 und 73 der D.P.R. 28.12.2000, Nr. 445 über strafrecht-
liche Sanktionen für falsche Behauptungen in Urkunden und falsche Erklärungen (geben Sie an, 
für welche Operation Sie bevollmächtigen, z.B. Abschließen vom Abfall- od. Wasservertrag) 
___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

und die hier geäußerte Einwilligung zur Verarbeitung personenbezogener Daten, wie angege-
ben in den Informationen über die Verarbeitung personenbezogener Daten 
(www.seab.bz.it/privacy). 
 
 
Ort und Datum  

 

Unterschrift des Auftraggebers 

 
Kopie des Ausweisdokuments des Auftraggebers anhängen 
DER BEAUFTRAGTER MUSS SICH MIT EINEM GÜLTIGEN AUSWEIS MELDEN 

http://www.seab.bz.it/privacy

