BIBLIOTECA .
INTERCOMUNALE S i-
LAVIS e TERRE D’ADIGE

SISTEMA BIBLIOTECARD TRENTIMNG

ISCRIZIONE Al SERVIZI DI PRESTITO (per i minori di 18 anni)
Dichiarazione sostitutiva di certificazione (D.P.R. 445 del 28.12.2000, art. 46)
| DA COMPILARE A CURA DEL GENITORE O DI CHI NE FA LE VECI

Il/La sottoscritto/a
cognome ( nome

nato/a a il (gg/mm/aaaa) L |

Nella sua qualita di genitore, di esercente la patria potesta o di tutore del minore:

cognome nome

consapevole che in caso di dichiarazioni non veritiere o falsita negli atti potra incorrere nelle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del
D.P.R. 28.12.2000, n. 445 e che qualora dai controlli effettuati emerga la non veridicita del contenuto della dichiarazione potra decadere dai
benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera,

ne chiede l'iscrizione al servizio di prestito e dichiara che il minore

& nato/a a il (gg/mm/aaaa) LD T ] ]

e residente a :

via / piazza / localita | ] | ] n

c.a.p. I comune

titolo di studio del minore:
0 nessun titolo

O Licenza elementare

O Licenza media

Cellularedelgenitore | | | | | | [ [ [ | [ [ [ [ [ [ [ ][] [ ] ]]]

e-mail del genitore @

O Autorizza al Servizio internet

e  Autorizza il minore all'utilizzo di tutti i luoghi, strumenti e servizi della biblioteca sotto la propria responsabilita.

. L’'utente & informato, ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679, che i dati personali raccolti saranno trattati
secondo quanto stabilito nell’'Informativa allegata.

. L’'utente & a conoscenza del fatto che I'iscrizione ha validita illimitata e consente anche I'utilizzo dei servizi di prestito nell’ambito
del Sistema Bibliotecario Trentino, secondo i regolamenti delle biblioteche interessate. Si impegna a trattare con cura i materiali
della Biblioteca e a restituirli tempestivamente.

. L’utente ha preso visione del Regolamento della Biblioteca ed € a conoscenza del fatto che l'iscrizione ha validita illimitata e con-

sente anche I'utilizzo dei servizi di prestito nel’ambito del Sistema Bibliotecario Trentino secondo i regolamenti delle biblioteche
interessate.

O SI ALLEGA FOTOCOPIA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA DEL GENITORE o di chi ne fa le
veci

DATA

FIRMA LEGGIBILE

A CURA DELL’UFFICIO

Tessera SBT n. | | | | | | | |
O prima tessera
O duplicato

O internet
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