
Comune di Todi
Piazza del Popolo, 45
Tel. 075/8956600
stato.civile@comune.todi.pg.it

AL COMUNE DI TODI
Ufficio di STATO CIVILE

Oggetto: ISTANZA DI RICONOSCIMENTO DEL POSSESSO DELLO STATUS CIVITATIS ITALIANO

AI CITTADINI STRANIERI DI CEPPO ITALIANO. (Circ. Ministero dell’Interno K. 28.1 in data 8 aprile 1991)

Il/La sottoscritto/a (Dati del/la richiedente. Devono essere indicate le generalità della persona che richiede la cittadinanza)

cognome ______________________________________ nome _____________________________________

città di nascita _______________________________________ stato ________________________________

data di nascita ___________________ cittadino/a ________________________________________________

residente a TODI  in via _____________________________________________________________

telefono ______________________________ cellulare ____________________________________________

email (obbligatoria) ________________________________________ PEC ____________________________

Eventuali figli minori: (allegare copia integrale dell’atto di nascita)

1) cognome ______________________________________ nome ___________________________________

nato/a a ___________________________________________________________  il ____________________

2) cognome ______________________________________ nome ___________________________________

nato/a a ___________________________________________________________  il ____________________

3) cognome ______________________________________ nome ___________________________________

nato/a a ___________________________________________________________  il ____________________

4) cognome ______________________________________ nome ___________________________________

nato/a a ___________________________________________________________  il ____________________

5) cognome ______________________________________ nome ___________________________________

nato/a a ___________________________________________________________  il ____________________

CHIEDE

• Il riconoscimento della cittadinanza italiana “iure sanguinis” in quanto discendente di cittadini italiani che
non hanno mai acquistato spontaneamente una cittadinanza straniera, né reso dichiarazioni di rinuncia
alla cittadinanza italiana ai sensi delle leggi 13 giugno 1912 n. 555 e 5 febbraio 1992 n. 91 e della
circolare del Ministero dell’Interno n. K. 28.1 dell’8 aprile 1991;

• e la trascrizione dei relativi atti di stato civile:

Informativa ai sensi degli artt. 13 e seguenti del RGPD-UE 2016/679: i dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del
procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

Spazio per Marca
da Bollo

da € 16,00.-
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Allega  alla  presente  i  seguenti  documenti  comprovanti  la  discendenza  da  avo  italiano  e  la  trasmissione
ininterrotta della cittadinanza italiana, secondo l’ascendenza sotto indicata:

AVO ITALIANO

Grado di parentela rispetto al richiedente: [ ] trisnonno/a; [ ] Bisnonno/a; [ ] Nonno/a; [ ] Padre/Madre;

cognome ______________________________________ nome _____________________________________

nato/a a __________________________________________________________  il _____________________

ultimo comune di residenza in Italia ____________________________________________________________

luoghi dove ha stabilito la propria residenza all’estero  _____________________________________________

Documenti allegati in originale: [ ] estratto per riassunto dell’atto di nascita (obbligatorio); [ ] matrimonio;

[ ] morte; [ ] certificato negativo di naturalizzazione; [ ] altro: _____________________________________;

[ ] altro: _________________________________;  [ ] altro: _____________________________________;

1° DISCENDENTE DELL’AVO ITALIANO

Grado di parentela rispetto al richiedente: [ ] trisnonno/a; [ ] Bisnonno/a; [ ] Nonno/a; [ ] Padre/Madre;

cognome ______________________________________ nome _____________________________________

nato/a a __________________________________________________________  il _____________________

Documenti allegati in originale: [ ] nascita; [ ] matrimonio; [ ] morte; [ ] altro: __________________________;

[ ] altro: ____________________________________;   [ ] altro: _____________________________________;

2° DISCENDENTE DELL’AVO ITALIANO

Grado di parentela rispetto al richiedente: [ ] trisnonno/a; [ ] Bisnonno/a; [ ] Nonno/a; [ ] Padre/Madre;

cognome ______________________________________ nome _____________________________________

nato/a a __________________________________________________________  il _____________________

Documenti allegati in originale: [ ] nascita; [ ] matrimonio; [ ] morte; [ ] altro: __________________________;

[ ] altro: ____________________________________;   [ ] altro: _____________________________________;

3° DISCENDENTE DELL’AVO ITALIANO

Grado di parentela rispetto al richiedente: [ ] trisnonno/a; [ ] Bisnonno/a; [ ] Nonno/a; [ ] Padre/Madre;

cognome ______________________________________ nome _____________________________________

nato/a a __________________________________________________________  il _____________________

Documenti allegati in originale: [ ] nascita; [ ] matrimonio; [ ] morte; [ ] altro: __________________________;

[ ] altro: ____________________________________;   [ ] altro: _____________________________________;

Si chiede altresì che codesto Comune provveda a richiedere l’integrazione della documentazione eventualmente 
mancante al:

• Consolato Generale d’Italia in (città) _______________________ (stato) _______________________ ;
• e in tutti gli altri consolati che l’Ufficio dello Stato Civile individuerà come interessati dal procedimento.

Sezione B: documenti da richiedere ad altri Comuni/Consolati (da compilare solo in caso di atti depositati presso altri Comuni)

Il  sottoscritto  autorizza  il  Comune  di  Todi  a  richiedere  gli  atti  depositati,  ai  fini  del  riconoscimento  della
cittadinanza iure sanguinis, da

Informativa ai sensi degli artt. 13 e seguenti del RGPD-UE 2016/679: i dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del
procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.
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Dati di chi ha richiesto la cittadinanza iure sanguinis

cognome ______________________________________ nome _____________________________________

nato/a a _________________________________________________  il ______________________________

presso (indicare il nome e la provincia del Comune presso cui sono depositati gli atti): ____________________

_____________________________________  anno del riconoscimento della cittadinanza ________________

Sezione C: residenze storiche dell’interessato e degli ascendenti
Dichiaro che al compimento della maggiore età risiedevo ai seguenti indirizzi (elencarli):

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

Preciso, altresì, che la mia famiglia di origine italiana ha risieduto all’estero ai seguenti indirizzi: (comprendere 

anche l’avo italiano emigrato all’estero): 

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

Dichiara di essere a conoscenza che:

• il termine del procedimento è di 180 giorni e che la durata non può subire riduzioni su richiesta di parte;

• i  documenti  allegati  alla  presente  e  acquisiti  al  procedimento  non  saranno  restituiti  all’interessato

neppure in caso di rigetto dell’istanza o di ritiro della stessa;

• il provvedimento di riconoscimento è subordinato al permanere della residenza in questo Comune.

Allega inoltre Ricevuta del Bonifico bancario di € 600,00 ai sensi della Delibera di Giunta Comunale n. 46

del 27/02/2025, effettuato sul conto Tesoreria del Comune di Todi presso: 

INTESA SAN PAOLO SPA FILIALE DI TODI N. 77591 VIA TIBERINA

IBAN:   IT56R0306938701100000046009

Causale: Istanza riconoscimento cittadinanza italiana “iure sanguinis”

Todi, lì _______________
Firma (per esteso e leggibile)

_________________________________________

Informativa ai sensi degli artt. 13 e seguenti del RGPD-UE 2016/679: i dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del
procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.
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