
 

 

 

1. GENITORE/TUTORE LEGALE DEL MINORE: 
LE PARENT/LE TUTEUR LÉGAL DU MINEUR 

 

 

RICHIESTA DI TRASCRIZIONE ATTO DI NASCITA 
DEMANDE DE TRANSCRIPTION DE L’ACTE DE NAISSANCE 

COGNOME: ………………………………………………………… 
NOM 

NOME: ………………………………………………………… 
PRÉNOM 

DATA E LUOGO DI NASCITA: ……………/……………/……………       …………………………………………………… 
DATE ET LIEU DE NAISSANCE 

CITTADINANZA:  
NATIONALITÉ 

 

 

 

      CELLULARE: 
      PORTABLE 

      E-MAIL (IN MAIUSCOLO): ____________________@______________________ 
          E-MAIL (EN MAJUSCULE) 

      INDIRIZZO DI RESIDENZA: ……………………………………………………………………………………… 
          ADRESSE DE RÉSIDENCE 

      CITTÀ: ………………………………………………… 
           VILLE 

CODICE POSTALE:  
CODE POSTALE 

  

NONNI DEL MINORE: 
GRANDPARENTS DU MINEUR 

COGNOME: …………………………………………………………………… 
NOM 

COGNOME: …………………………………………………………………… 
NOM 

NOME: …………………………………………………………………………… 
PRÉNOM 

NOME: …………………………………………………………………………… 
PRÉNOM 

LUOGO DI NASCITA:  
LIEU DE NAISSANCE  

………………………………………… 
LUOGO DI NASCITA: 
LIEU DE NAISSANCE 

………………………………………… 

DATA DI NASCITA:     
DATE DE NAISSANCE 

……………/……………/…………… 
DATA DI NASCITA: 
DATE DE NAISSANCE 

……………/……………/…………… 

CITTADINANZA: 

 

CITTADINANZA: 
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SOLO STRANIERA 
SEULEMENT ÉTRANGÈRE 

 
SOLO ITALIANA 
SEULEMENT ITALIENNE 

 
ITALIANA E ………………………………………………………………………………… 
ITALIENNE ET 

 

 

SOLO STRANIERA 
SEULEMENT ÉTRANGÈRE 

SOLO ITALIANA 
SEULEMENT ITALIENNE 

ITALIANA E ………………………… 
ITALIENNE ET 

 

 

 

 

SOLO STRANIERA 
SEULEMENT ÉTRANGÈRE 

SOLO ITALIANA 
SEULEMENT ITALIENNE 

ITALIANA E ………………………… 
ITALIENNE ET 

 

 

 

 

+ 

PREFISSO INTERNAZIONALE 

PRÉFIX INTERNATIONAL 



 

2. GENITORE/TUTORE LEGALE DEL MINORE: 
1. LE PARENT/LE TUTEUR LÉGAL DU MINEUR: 

 

 

 

COGNOME: ………………………………………………………… 
NOM 

NOME: ………………………………………………………… 
PRÉNOM 

DATA E LUOGO DI NASCITA: ……………/……………/……………       …………………………………………………… 
DATE ET LIEU DE NAISSANCE 

CITTADINANZA:  
NATIONALITÉ 

 

 

 

      CELLULARE: 
      PORTABLE 

      E-MAIL (IN MAIUSCOLO): ____________________@______________________ 
          E-MAIL (EN MAJUSCULE) 

      INDIRIZZO DI RESIDENZA: ……………………………………………………………………………………… 
          ADRESSE DE RÉSIDENCE 

      CITTÀ: ………………………………………………… 
           VILLE 

CODICE POSTALE:  
CODE POSTALE 

  

NONNI DEL MINORE: 
GRANDPARENTS DU MINEUR 

COGNOME: …………………………………………………………………… 
NOM 

COGNOME: …………………………………………………………………… 
NOM 

NOME: …………………………………………………………………………… 
PRÉNOM 

NOME: …………………………………………………………………………… 
PRÉNOM 

LUOGO DI NASCITA:  
LIEU DE NAISSANCE  

………………………………………… 
LUOGO DI NASCITA: 
LIEU DE NAISSANCE 

………………………………………… 

DATA DI NASCITA:     
DATE DE NAISSANCE 

……………/……………/…………… 
DATA DI NASCITA: 
DATE DE NAISSANCE 

……………/……………/…………… 

CITTADINANZA: 

 

CITTADINANZA: 

 

 

I GENITORI DEL MINORE SONO CONIUGATI? 

                      NO 

nonono           SÌ: 

 

DATA DEL MATRIMONIO: ………………/………………/……………… 
DATE DU MARIAGE: 

LUOGO DEL MATRIMONIO: ………………………………………………… 
LIEU DU MARIAGE: 

SOLO STRANIERA 
SEULEMENT ÉTRANGÈRE 

 
SOLO ITALIANA 
SEULEMENT ITALIENNE 

 
ITALIANA E ………………………………………………………………………………… 
ITALIENNE ET 

 

 
+ 

PREFISSO INTERNAZIONALE 

PRÉFIX INTERNATIONAL 

SOLO STRANIERA 
SEULEMENT ÉTRANGÈRE 

SOLO ITALIANA 
SEULEMENT ITALIENNE 

ITALIANA E ………………………… 
ITALIENNE ET 

 

 

 

 

SOLO STRANIERA 
SEULEMENT ÉTRANGÈRE 

SOLO ITALIANA 
SEULEMENT ITALIENNE 

ITALIANA E ………………………… 
ITALIENNE ET 

 

 

 

 

2/3 



 

DATI DEL MINORE: 
INFORMATIONS CONCERNANT LE MINEUR: 

 

I GENITORI/TUTORI LEGALI DEL MINORE/LES PARENTS/TUTEURS LÉGAUX DU MINEUR 

 

Consapevoli delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti richiamate dall’art.76 

D.P.R.445 del 28/12/2000 

Conscients des sanctions pénales que nous pourrions encourir en cas de déclarations mensongères et fausseté dans les actes aux 

termes de l’art. 76 D.P.R. 445 du 28/12/2000  

DICHIARANO/DÉCLARENT 

Di aver preso visione dell’informativa riguardante il trattamento dei dati personali ai fini dell’erogazione dei servizi 

consolari, ai sensi del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (UE) 2016/679. 

Avoir pris connaissance des informations relatives au traitement des données personnelles pour la prestation des services 

consulaires, conformément au RGPD (UE) 2016/679 

CHIEDONO/DEMANDENT 

La trasmissione dell’atto di nascita e l’iscrizione del minore all’AIRE del Comune italiano di: ………………………………………………… 

La transmission de l’acte de naissance et l’inscription du mineur à l’AIRE de la Commune italienne de: 

L’attribuzione al minore di tutti i nomi riportati sull’atto di nascita senza la presenza della virgola a separarli (ai sensi 

dell’art. 17, comma 1 del D.P.R. 3.11.2000, n. 396) 

L’attribution au mineur de tous les prénoms présents sur l’acte de naissance même si séparés par des virgules (aux termes de l’art. 

17, alinéa 1, D.P.R. 396 du 3.11.2000) 

 

 

FIRMA DEI GENITORI/TUTORI LEGALI 

SIGNATURE DES PARENTS/TUTEURS LÉGAUX 
 

 

Metz, DATA/DATE:___________             ______________________           ______________________            

                                                               FIRMA/SIGNATURE                      FIRMA/SIGNATURE  

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                        

 

COGNOME: ………………………………………………………… 
NOM 

NOME: ………………………………………………………… 
PRENOM 

DATA E LUOGO DI NASCITA: ……………/……………/……………       …………………………………………………… 
DATE ET LIEU DE NAISSANCE 

      INDIRIZZO DI RESIDENZA: ……………………………………………………………………………………… 
          ADRESSE DE RÉSIDENCE 

      CITTÀ: ………………………………………………… 
           VILLE 

CODICE POSTALE:  
CODE POSTALE 

ATTENZIONE/ATTENTION 

INVIARE QUESTO FORMULARIO INSIEME ALLA DOCUMENTAZIONE INDICATA SUL NOSTRO SITO INTERNET: 

TOUTE DEMANDE DE TRANSCRIPTION DOIT ÊTRE ENVOYÉE AVEC LA DOCUMENTATION REQUISE: 

https://consmetz.esteri.it/ 
HOME> SERVIZI CONSOLARI E VISTI> SERVIZI PER IL CITTADINO ITALIANO> STATO CIVILE>NASCITA 

PAGE D'ACCUEIL> SERVICES CONSULAIRES ET VISAS> SERVICES POUR LE CITOYEN ITALIEN> ETAT CIVIL> NAISSANCES 

INDIRIZZO E-MAIL DELL’UFFICIO NASCITE: consmetz.nascite@esteri.it 

ADRESSE MAIL DU BUREAU DES NAISSANCES 
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https://consmetz.esteri.it/
mailto:consmetz.nascite@esteri.it

