
 

CARTA D’IDENTITÁ VALIDA PER L’ESPATRIO 

PER   MINORENNE  ITALIANO 

 

DICHIARAZIONE DI ASSENSO 
 

 

 

Il/La sottoscritto/a ___________________________________________ nato/a 

a __________________________________________ il ________________________ e 

residente in _________________________________________________, in qualità di  

 

 GENITORE 

 TUTORE 

 AFFIDATARIO 

del minore ___________________________________________, nato/a a 

____________________________________________ il ________________________ 

e residente in ___________________________________________________________ 

 

DICHIARA 

 

che il/la minore sopra generalizzato/a non si trova in alcuna delle condizioni ostative al 

rilascio del Passaporto di cui all’art. 3 lettere b), d), e), g) della legge 21.11.1967, n. 

1185 e acconsente pertanto al rilascio della Carta d’Identità valida per l’espatrio.  

 

__________________, ________________ 

Luogo                               data 

 

Il Dichiarante 

__________________________ 

         Firma 

 

 

Allegato: 

 

 Fotocopia documento d’identità valido 


