ALL’UFFICIO ANAGRAFE
DEL COMUNE DI MAPELLO BG

SEGNALAZIONE PERSONE IRREPERIBILI

Il/la sottoscritto/a

nato/a a / il
abitante in tel.
in qualita di: proprietario/a abitazione
parente (specificare)
convivente

altro (specificare)

consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso
di atti falsi, previste dalle vigenti disposizioni di legge,

DICHIARA

che le persone sotto indicate, residenti in codesto comune:

non hanno piu la dimora abituale in :

Via/Piazza n. Piano
dal (indicare la data, anche approssimativa del trasferimento) in quanto:

trasferita/e senza lasciare recapito

trasferita/e a
fine rapporto di lavoro con il/la sig/sig.ra

Data,

IL DICHIARANTE

Allegato: copia carta identita del dichiarante

Informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento Europeo n. 679/2016-GDPR)
I dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del procedimento per il quale sono richiesti
e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

Con la presente segnalazione € possibile comunicare all’ Anagrafe i fatti di cui I’interessato € a conoscenza e che
possono comportare modifiche della residenza di altre persone, come ad esempio il trasferimento ad altra
abitazione o I’irreperibilita all’indirizzo.

nalazione non avra effetti immediati, m ra modo all’’Ufficio Anagrafe di valutare la situazione ed
effettuare gli accertamenti previsti dalla normativa anagrafica (D.P.R. 223/1989) e decidere gli atti da adottare.
In particolare per I’eventuale trasferimento di residenza sara attivato un procedimento d’ufficio, mentre
per la cancellazione per irreperibilita saranno predisposti gli accertamenti che dovranno essere
opportunamente intervallati e ripetuti nel tempo.
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