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MODULO CAMBIO INTESTATARIO DOMINIO 

Da compilare in stampatello a cura DELL’INTESTATARIO DEL DOMINIO O DEL LEGALE 

RAPPRESENTANTE IN CASO DI PERSONE GIURIDICHE. 

Il/La Sottoscritto/a ___________________________________________________________________ 

Nato/a Il _____/______/__________   A __________________________________________________ Pr (_____) 

Cod.Fisc_______________________________________________ 

Residente a ____________________________________________________________________________ Prov (_____________) 

In Via/Piazza ___________________________________________________________________________________Nr° __ _______ 

Da compilare solo in caso di Dominio intestato a Pe rsona Giuridica/Libero Professionista 

� Legale rappresentante di __________________________________________P. Iva ___________________________________ 

� Libero Professionista con P. Iva____________________________________________________________________________ 

Consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi 
e per gli effetti di cui all'art. 46 D.P.R. n. 445/2000, 

Attuale Intestatario del nome a dominio: WWW.___________________________________________________________ 

Chiede che venga Modificato il Registrante del domi nio in: 

� Persona Fisica/Libero Professionista 

Nome Cognome_________________________________________________________________ 

Nato/a Il _______/______/____________ a __________________________________________________Prov(____________) 

Cod. Fisc. _________________________________________________________________________________________________ 

P.Iva________________________________________________________________________________________________ 

Residente a _________________________________________________ C.a.p. ______________________Prov (____________) 

In Via/Piazza __________________________________________________________________________ Nr°___________ _______ 

Tel:_______________________________________________Fax:____________________________________________________ 

Nuovo Indirizzo E-Mail Di Riferimento: ___________________________@____________________________________________ 

� Persona Giuridica (Società, Associazioni, Enti, Impre se Individuali) 

Ragione Sociale/Denominazione _______________________________________________________________________________ 

Partita Iva ________________________________________________________________________________________________ 

Con Sede a __________________________________________________ C.A.P. ______________________ Prov (____________) 

In Via/Piazza______________________________________________________________________ Nr°________________ _____ 
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Tel:_____________________________________________ Fax:______________________________________________________ 

Nuovo Indirizzo E-Mail Di Riferimento ______________________________@____________________________________________ 

Con Rappresentante Legale 

Nome Cognome _______________________________________________________________  

Nato/a Il _______/_______/___________ A___________________________________Pr ov(_________) 

 Cod. Fisc._______________________________________________________ 

 

Luogo______________________________________________ ___Data ________/________/___________ 

 

 

Firma Attuale Intestatario_________________________ ________________________________________________ 

 

 

Firma Nuovo Intestatario___________________________ ______________________________________________ 

Manifestazione di consenso al trattamento dei dati personali 

Il Cliente dichiara di aver preso visione dell’Informativa resa da NewMediaLabs srl. ai sensi dell’Art. 13 D.lgs. 196/2003, e di rilasciare il proprio 
consenso al trattamento dei dati personali per le finalità ivi previste. Il Cliente dichiara, altresì, di essere consapevole che in mancanza di rilascio del 
consenso a tale trattamento potranno trovare applicazione le disposizioni indicate nella predetta Informativa. 

 

Firma Nuovo Intestatario __________________________ ______________________________________________ 

Recapito Telefonico (per eventuali esigenze di cont atto) _____________________________________________ __ 

Si allega: 

- Documenti di Identità dei firmatari (vecchio intest atario e nuovo intestatario). 

  

NewMediaLabs srl si riserva la facoltà di richiedere ulteriore documentazione in caso di necessità. 

 


