Sistema Bibliotecario della Valtellina
BIBLIOTECA DI TIRANO

	MODULO DI ISCRIZIONE 



	Cognome _________________________      Nome ____________________

	

	 Sesso    

· M

· F

	

	Data di nascita _____________________

	

	Comune di residenza _______________________ Cap _______________

	via __________________________________________ n. ____________

	

	Domicilio __________________________________ Cap _______________

	via ___________________________________________n. _____________

	

	· Telefono______________________________ 
· Ufficio ________________________________

	· Cellulare ______________________________

	· altro recapito telefonico _________________

	· e-mail ________________________________

                                                                                                                                     (Barrare il recapito preferenziale)

	       Codice fiscale ___________________________

	        Documento d’identità  _______________________ n. _____________________________
        Ente di rilascio _________________________ Luogo  ____________________________ 

        Data di rilascio  _____________     Scade il _________________


	      Professione ______________________________

	

	      Per i bambini e gli studenti:

	

	     (   età prescolare

	     (   scuola dell’obbligo

	     (   scuola media superiore

	     (   studente universitario 


	

	     Titolo di studio (solo per i lettori con più di 18 anni) ______________________________

	       (per i minori di 15 anni: Nome del genitore: _____________________________________)



ATTO DI CONSENSO: In conformità a quanto disposto dal D. Lgs. 30/06/2003 n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, il/la sottoscritto/a, dichiara di avere preso visione dell’informativa in materia di trattamento dei dati personali esposta presso la Biblioteca, di essere informato sul trattamento dei dati personali forniti e dà il proprio consenso alle predette comunicazioni e ai trattamenti realizzati da tali soggetti utilizzati ai soli fini indicati nell’informativa, consapevole che, in mancanza dei proprio consenso, la Biblioteca di Tirano non potrà dare esecuzione né mantenere il rapporto esistente con l'interessato medesimo. 

_________________________                ______________________________



data






firma

(Per i minori di 15  anni  è richiesta la firma di un genitore o tutore)
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