
 COMUNE DI RUFINA 

(Città metropolitana di Firenze) 
 

AREA SERVIZI ALLA PERSONA 

Servizi Demografici, Stato Civile, Elettorale 
 

ATTO DI ASSENSO PER IL RILASCIO DELLA CARTA D’IDENTITÀ 

VALIDA PER L’ESPATRIO A FIGLIO MINORENNE 

 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________ 

nato/a a _______________________________ in data ____________________________________ 

residente a _______________________ in Via/Piazza____________________________________ 

genitore del/la figlio/a minore _______________________________________________________ 

nato/a a _______________________________ in data ____________________________________ 

altezza cm ______________ occhi ________________ capelli______________________________ 

 

ACCONSENTE AL RILASCIO DELLA CARTA D’IDENTITÀ 

VALIDA PER L’ESPATRIO  

 

al/la proprio/a figlio/a con/senza l’indicazione del nome dei genitori sulla carta. 

 

La presente dichiarazione viene resa ai sensi dell’art. 38, 1° e 3° comma D.P.R. 445/2000. 

 

ALLEGARE FOTOCOPIA FRONTE-RETRO DEL DOCUMENTO D’IDENTITÀ.  

 

 

Luogo e data 

 

_______________________________ 

 

 

                                                                                                               Firma dell’interessato 

                                                                                          

                                                                                                           ______________________ 
 


