
ALLA QUESTURA DI BRESCIA  

Noi sottoscritti genitori del minore
COGNOME
NOME
DATA DI NASCITA
LUOGO DI NASCITA
RESIDENZA
CITTADINANZA

CHIEDIAMO

LA VIDIMAZIONE , AI FINI DELL’ESPATRIO, DELL’ALLEGATO CERTIFICATO

PADRE                                                                    MADRE
COGNOME COGNOME
NOME NOME
NATO A NATA A
IL IL
RESIDENTE A RESIDENTE A
VIA VIA
TELEFONO TELEFONO
TIPO DOC. TIPO DOC.
NR. NR.
RILASCIATO IL RILASCIATO IL 
DA DA

A tal fine dichiariamo che all’atto dell’espatrio il minore sarà accompagnato:
dai genitori 
viaggerà da solo avendo compiuto il 14° anno di età
sarà accompagnato da:
sDichiarante3

sDichiarante4

Dichiariamo inoltre che il minore, avendo compiuto il 14° anno di età è autorizzato a recarsi da 
solo nei paesi di CIPRO o CROAZIA

Firma del padre                                                                                Firma della madre

_______________________                                                                       _______________________

A norma dell’art.38 del D.P.R. n.445/2000

l’istanza è stata presentata personalmente dai richiedenti 
l’istanza non è stata presentata personalmente dai richiedenti, si allega copia fotostatica del documento di 
identità.

    , lì __________________                                         L’addetto alla ricezione _____________________
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