
Biblioteca di sede De Gasperi

ISCRIZIONE UTENTE AI SERVIZI
Utente         _______________________  ________________________
Nato/a il       ____ ____ _______
Residente a _____________________________ (_____)
Telefono      ________________________________
Indirizzo email personale _________________________________

CHIEDE DI ESSERE AMMESSO/A
AL SERVIZIO DI PRESTITO DELLA BIBLIOTECA
AL SERVIZIO INTERNET

DATI DA COMPILARSI AI FINI DELL’ISCRIZIONE DI MINORE
Garante (genitore o tutore): nome ___________________ cognome ___________________
nato/a a __________________ (______) - (nazione _________________) il _____________
residente in ______________________________ n° _____ città _____________ (_____)
cap ________ documento di riconoscimento _______________________ n° _____________
rapporto di parentela col minore: ________________________________________________
telefono ________________________ email ______________________________________
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