COMUNICAZIONE DATI GENITORE ASSENTE

Per trasferimento figlio/i minore/i
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genitore del/i minore/i di seguito riportato/i:

Cognome Nome Nato/a In data
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DICHIARO
ai fini della comunicazione di avvio del procedimento di cui alla legge n.241/1990 e s.m.i.
L CNE il PAATE/12 MAUTE oottt neeeene st et ene et et seesetsetseeseesensene
(indicare cognome e nome dell’altro genitore)

dei sopra elencati minori e residente al seguente
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[J di non essere a conoscenza dell'indirizzo di attuale residenza del padre/della



