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Al Signor Sindaco di PAVONE CANAVESE 

 

 

Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………………………………..… 

nato/a il …………..………….. a …………………………..………………………………………… 

e residente in ………………………………………………………………………………………….. 

Corso / Via / Piazza …………………………………………………………………………………... 

Tel. …………………………………. E-mail ………………………………………………………... 

nella sua qualità di genitore del/la minore …………………………………………………………… 

nato/a il ………………………………. a ……………………………………………………………. 

A C C O N S E N T O 

che il/la medesimo/a trasferisca la sua residenza da ………………………………………………….. 

a ………………………………………………………………………………………………………. 

presso il/la signor/a …………………………………………………………………………………… 

rapporto di parentela …………………………………………………………………………………..  

 

 

Pavone Canavese, …………………………………… 

FIRMA 

………………………………………… 

 

Doc. riconoscimento …………………………..……………..n. ……………..…………….. 

rilasciato il ……./……./…… da ……………………………………………. (allegato in copia) 

 

 

PRATICA N.. ……………………………………. 


