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ISCRIZIONE ADULTI Al SERVIZI DELLA BIBLIOTECA
Dichiarazione sostitutiva di certificazione (D.P.R. 445 del 28.12.2000, art. 46)

Il/La sottoscritto/a:

COGNOME (per le signore il cognome da nubile)

NOME GENERE MO fFO AuasO

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,

dichiara
di essere nato/a a Provincia
Nazione il
di essere residente in via / piazza / localita nr.
Comune CAP Provincia

Eventuale indirizzo secondario (se diverso dalla residenza) o domicilio:

in via / piazza / localita nr.

Comune CAP Provincia

Telefono fisso Telefono cellulare

e-mail

L'utente & a conoscenza del fatto che l'iscrizione ha validita illimitata e consente anche I'utilizzo dei servizi di prestito nel’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.

ISCRIZIONE Al SERVIZI INFORMATICI:
Desidera essere iscritto al servizio INTERNET O
Desidera essere iscritto al servizio MLOL (Media Library Online) [

Modulo di rilevazione del titolo di studio a fini statistici (facoltativo)

Licenza elementare

Licenza media

Diploma di scuola media superiore
Diploma parauniversitario

Laurea

Specializzazione post-laurea

00000

O SIALLEGA FOTOCOPIA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA

Si informa che ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 e del D. Lgs. 196/2003, i dati
personali sono raccolti dal Servizio Bibliotecario in esecuzione di un compito o di una funzione di interesse
pubblico. | dati sono oggetto di comunicazione e diffusione nei soli casi previsti dalla legge. Titolare del
trattamento & il Comune di Lavis (e-mail info@comunelavis.it, sito internet https://www.comune.lavis.tn.it/
it), Responsabile della Protezione dei Dati e il Consorzio dei Comuni Trentini (e-mail
servizioRPD@comunitrentini.it, sito internet www.comunitrentini.it). L'informativa completa & a
disposizione presso la Biblioteca e al link https://www.comune.lavis.tn.it/it/unita_organizzative/servizio-biblioteca Lei pud
esercitare il diritto di accesso e gli altri diritti di cui agli artt. 15 e seguenti del Regolamento UE 2016/679.

DATA FIRMA LEGGIBILE

A CURA DELL’UFFICIO

Tessera SBT n. | | | | | | |

prima tessera
duplicato
internet
MLOL

oooo
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