
    All’Ufficiale dello Stato Civile  
del Comune di ________________ 

         
RICHIESTA DI INDICAZIONE DEL NOME 

(Applicazione art. 36, c.1 del D.P.R. 3 novembre 2000, n. 396) 
 

Il/La sottoscritt__  _________________________________________________ 
nat___ a ____________________________________ il ___________________  
residente a _____________________  Via _______________________n._____ 
telefono ______________________ mail _______________________________ 
 
Premesso che in sede di dichiarazione di nascita, avvenuta precedentemente 
all’entrata in vigore del nuovo ordinamento dello stato civile, è stato attribuito un 
nome composto da più elementi e precisamente: 

1° elemento ________________________________ 

2° elemento ________________________________ 

3° elemento ________________________________ 

 
Risultando dall’atto di nascita l’indicazione espressa con la formula “il dichiarante 
dà i___ nom___ di ________________________________________________” 
 
Considerata la volontà di chi ha reso la dichiarazione di nascita, nonché l’uso fin 
qui fattone del nome ______________________________________________ 
a tal fine, ritiene di avvalersi del disposto dell’art. 36 del D.P.R. 396/2000 e 
 

DICHIARA 
 

1. di essere consapevole del fatto che tale scelta è unica e definitiva. Non 
è ammessa l’alterazione dell’ordine dei vari elementi del nome né 
l’indicazione del solo secondo o terzo nome; 

2. che l’esatta indicazione con cui devono essere riportati gli elementi del proprio 
nome negli estratti e nei certificati da rilasciarsi dagli uffici dello stato civile e di 
anagrafe è la seguente: ___________________________________________ 

3. di aver contratto matrimonio in data _________________ presso il Comune di 
________________________ con ___________________________________ 
nat__ a _________________________________ il _____________________ 

4. Che i propri figli sono: 
a) ____________________________ nat ___  _____________ il ___________ 
b) ____________________________ nat ___  _____________ il ___________ 
c) ____________________________ nat ___  _____________ il ___________ 
d) ____________________________ nat ___  _____________ il ___________ 

 
 
 
 



RICHIEDE 
 

A codesto ufficiale di stato civile di disporre per l’esecuzione della prescritta 
annotazione sul proprio atto di nascita e su tutti gli altri atti che riguardano il 
sottoscritto e i propri figli. 

Gallarate, __________________ 
 
       IL/LA DICHIARANTE 
  
      _________________________________ 

             Allegare fotocopia di valido documento di identità 

 
 
 
 
 
 
 
INFORMATIVA PRIVACY  
In applicazione degli articoli da 12 a 15 e 22 del Regolamento dell’Unione Europea 2016/679, del D.Lgs. 
196/2003 e del D.Lgs. 101/2018 si informano gli interessati relativamente ai dati personali trattati. 
Titolare del trattamento dati: Comune di Gallarate – Via Verdi, 2 – 21013 Gallarate (VA) – posta 
elettronica certificata: protocollo@pec.comune.gallarate.va.it – tel 0331.754111. 
Responsabile protezione dati personali: contattabile alla mail ordinaria 
responsabilepdp@comune.gallarate.va.it. 
Responsabile esterno al trattamento per gli aspetti tecnici inferenti l’ANPR è Sogei S.p.A – Società del 
Ministero dell’Economia e delle Finanze con sede legale a Roma – Via M. Carucci n. 99 
I dati, provenienti da qualsiasi fonte, sono trattati per il soddisfacimento dei compiti istituzionali del 
Comune di Gallarate anche su richiesta dell’interessato/a e/o di terzi e nell’ambito delle previsioni 
normative che disciplinano l’attività comunale. I destinatari dei dati personali sono il Comune di Gallarate 
e gli altri soggetti, di norma operanti sul territorio nazionale, identificati dalle previsioni normative che 
disciplinano l’attività per la quale i dati sono trattati. I dati personali sono conservati in ogni formato e per 
il periodo consentito dalle norme che disciplinano l’attività per la quale i dati sono trattati. L’interessato/a 
ha diritto a richiedere al titolare del trattamento l’accesso ai propri dati, la rettifica, cancellazione, 
limitazione, opposizione al trattamento e portabilità nei limiti delle previsioni normative e a proporre 
reclamo a un’autorità di controllo. I dati e le informazioni contenuti nella presente domanda e negli 
eventuali allegati potranno essere diffusi e condivisi con enti anche istituzionali e forze dell’Ordine. 
 
 
Si autorizza pertanto il trattamento dei dati 

Gallarate, __________________ 

 
       IL/LA DICHIARANTE  
      ___________________________ 
 


