All’Ufficiale dello Stato Civile

                                                              del Comune di

                       REGGIO CALABRIA

OGGETTO: Dichiarazione indicazioni sul prenome composto ai sensi dell’ art.36

                     del D.P.R.  n.396 / 2000.

Il/la / I  sottoscritt  …………………………………………………………………………………..

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

nella qualità di genitori  del figlio/a minore : ......................................................................................

nat __   a  ………………………………………………………..  il  ………………………………..

residente in …………………………………………  via  …………………………………… n.…,

a cui ,  in sede di dichiarazione di nascita, avvenuta prima dell’entrata in vigore del D.P.R. 3 novembre  2000, n.396,  è stato attribuito un nome composto da più elementi e precisamente :

1° elemento : __________________________________

2° elemento : __________________________________

3° elemento : __________________________________

avvalendosi del disposto dell’art.36, 1° comma del D.P.R. n. 396/2000 ;

preso atto che la scelta è unica e definitiva ;

DICHIARA / DICHIARANO

la seguente esatta indicazione con cui devono essere riportati gli elementi del  nome  del proprio figlio, su indicato, negli estratti e nei certificati da rilasciarsi dagli uffici dello stato Civile e di Anagrafe :

________________________________________________________________________________

CHIEDE / CHIEDONO

altresì che vengano eseguite le prescritte annotazioni e comunicazioni da effettuare :

/_/  sull’ atto di nascita;

/_/ all’Ufficiale di anagrafe del Comune di _____________________________ove risulta iscritto in  

                                                                                                                                  anagrafe/ aire ;   

Allega/no    fotocopia/e di  documento di identità.

Reggio Calabria, lì ___________________

                                                                                          Firma dei  dichiaranti

                                                                                    _______________________

                                                                                   ________________________

======================================================================

Si dà atto che il/i  suddetti  identificati  a mezzo di _______________________________________

hanno sottoscritto in mia presenza la suddetta dichiarazione.

                                                                               L’Addetto

                                                              _________________________

