
Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo “Tione”
38079 TIONE DI TRENTO
OGGETTO: comunicazione nuovo indirizzo di residenza
Il/la sottoscritto/a_______________________________________________________________
responsabile dell’alunno/a  _______________________________________________________
attualmente iscritto/a alla classe_____ sez.____ della SP/SSPG di___________________________
Dichiara con la presente il cambio di residenza della famiglia:
nuovo indirizzo nel comune di ______________________________________________________
via ___________________________________________________________ n. civico __________
telefono n. _________________________ telefono cellulare n.____________________________

domicilio se diverso dalla residenza:  _________________________________________________

_______________________________________________________________________________

Autorizzo il trattamento dei dati personali contenuti nel presente modulo ai sensi all’art. 13 GDPR 679/16.

Tione di Trento, _________________

FIRMA
__________________________________
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