
ISTANZA E DICHIARAZIONE PER IL RILASCIO DELLA C.I.E.
VALIDA PER L’ESPATRIO PER I MINORI DI ANNI 18

All’Ufficio Anagrafe del
Comune di Garbagnate Milanese

IL / LA SOTTOSCRITTO/A

Cognome: ..................................................................................................................................................................................................................................................................

Nome: .............................................................................................................................................................................................................................................................................

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

nella sua qualità di (*): .............................................................................................................................................................................................................................

E

Cognome: ..................................................................................................................................................................................................................................................................

Nome: .............................................................................................................................................................................................................................................................................

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

nella sua qualità di (*): .............................................................................................................................................................................................................................

del/la minore (cognome e nome): ...........................................................................................................................................................................................

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

residente a: ..............................................................................................................................................................................................................................................................

.DICHIARANO

- che la fotografia allegata riproduce le fattezze del/della suddetta minore;

- di acconsentire al rilascio della carta di identità valida per l’espatrio per il suddetto minore;

- che il/la minore sopra indicato/a non si trova in alcuna delle condizioni ostative al rilascio del
passaporto di cui all’art. 3 lettera b), d), e), g), della legge 21 novembre 1967, n. 1185.

Garbagnate Milanese, .....................................................................................
Firma

............................................................................................................................................

............................................................................................................................................

SOLO PERMINORI DI ANNI 14

CHIEDONO/CHIEDE

Che venga rilasciata carta di identità elettronica allo stesso/a con indicazione della paternità e

maternità o di chi ne fa le veci, ai sensi dell’art. 40 del D.L. 20 gennaio 2012, n. 1.

Garbagnate Milanese, .....................................................................................
Firma

............................................................................................................................................

............................................................................................................................................

Importante: il giorno dell'appuntamento è necessaria la presenza del minore e di entrambi
i genitori, gli stessi dovranno presentare il proprio documento di identità.
(*) Genitore esercente la potestà o tutore; in questo ultimo caso indicare anche gli estremi del provvedimento di nomina alla tutela


