I1/La sottoscritto/a

v

Crrra p1ToRINO

BIBLIOTECHE
CIVICHE TORINESI

nato/a il
residente in via/c.so/piazza CAP
citta prov.
documento d’identita n°
rilasciato da il
telefono e-mail

DELEGA
Il/La sig.
nato/a il
residente in via/c.so/piazza CAP
citta prov.
documento d’identita n°
rilasciato da il
telefono e-mail

A:

- Confermare la pre iscrizione online ai servizi delle Biblioteche civiche torinesi

Firma

Data

N.B.: presentare il documento di identita del/la delegante e del/la delegato/a (in originale o in fotocopia)

Privacy:i dati personali sono raccolti per I’espletamento di un compito di interesse pubblico e vengono trattati in conformita ai
principi di cui all’Atto Informazione per la protezione dei dati ai sensi art. 13 regolamento (UE) 679/2016 pubblicato nelle sedi

istituzionali dell’ente.
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