Ambasciata d'Italia
Bratislava

ATTO DIASSENSO / VYHLASENIE O SUHLASE
(Legge 21.11.1967, n. 1185, art.3)/(CL. 3 Zdkona ¢ 1185 z 21.11.1967)

[1/La SOttoSCritto/a DolupodpiSAnyy/-G ..............uuenineii e e
nato/a il/nar. dna.............................. ATV
residente a/bydliskomv..................ocoo Vialulica........oooiiiii
stato civilelosobny stav ..................ocooiiiinl (specificare celibe/nubile, coniugato/a, separato/a, divorziato/a)

(slobodny/-d, Zenaty/vydatd, uradne odliiceny/-d, rozvedeny/-a)

genitore dei seguenti figli minori / rodic tychto maloletych deti:

D) nato il/nar. dia......................... AN .
2 nato il/nar. dia......................... AN .
3 nato il/nar. dia......................... ANV

ACCONSENTECHE/S U HL A S I M ‘!

o sia rilasciato il passaporto al/alla Sig./Sig.ra:

aby bol vystaveny cestovny pas panovi/pani:

(cognome)/(priezvisko) ..........cccooiviiiiiiiiiiiil (NOME)/(MEND).... ..o,
(luogo e data di nascita)/(miesto a datum Narodenia) ...........c.coouiiirinii i
(residenza)/(bydliskom V). ..........ccooviiiiiininn.. Vialulica. .. ...,

genitore dei suindicati figli minori / ktory/-d je rodicom horeuvedenych maloletych deti.
o sia rilasciato il passaporto al/la proprio/a figlio/a:

aby bol vystaveny cestovny pas nasmu Synovi / nasej dcére:

(cognome)/(priezvisko)........ccoviveiriiiiiiiiiies (NOME)/(MENO) ...
(luogo e data di nascita)/(miesto a datum NArodenia).............cooveiiiiiriii i
(residenza)/(bydliskom v)..........ccoooviiiiiinnni Vialulica. .. ...,

Bratislava, 1i/ diia

firma / podpis

“Illla sottoscritto/a dichiara di aver preso visione dell informativa sulla protezione dei dati personali riguardante i servizi
consolari, ad esclusione di visti e cittadinanza, ai sensi del Regolamento Generale sulla Protezione del Dati (UE) 2016/679”

Data

firma

! Barrare la casella di interesse/Hodiace sa zaskrtnite.
Allegare fotocopia del documento d’identita munito di firma/Prilozit fotokdpiu dokladu totoznosti s podpisom.



