
CONSOLATO GENERALE D’ITALIA - MADRID 
Calle Agustín de Betancourt, 3 – 28003 Madrid 

 

MODULO DI RICHIESTA PER POSTA DI CERTIFICATO ANAGRAFICO 

IILL  SSEERRVVIIZZIIOO  CCEERRTTIIFFIICCAATTII  ÈÈ  RRIISSEERRVVAATTOO  AAII  CCIITTTTAADDIINNII  IITTAALLIIAANNII  IISSCCRRIITTTTII  

PPRREESSSSOO  LLOO  SSCCHHEEDDAARRIIOO  CCOONNSSOOLLAARREE  DDII  MMAADDRRIIDD  EE  AALLLL’’AAIIRREE  CCOOMMUUNNAALLEE  
(*) Avvertenze: non utilizzare questo modulo per chiedere il certificato di capacità matrimoniale; gli importi indicati possono 

subire variazioni senza preavviso 

 

Allegare alla richiesta (Adjuntar a la solicitud): 
1. RICEVUTA ORIGINALE del versamento per l’importo totale del certificato/i richiesto/i, versato sul c/c IBAN 

ES08.0030.1126.4500.0155.4271, BIC/SWIFT: ESPCESMMXXX della banca Santander (recibo original de ingreso bancario en 

la cuenta IBAN indicada, por el total del importe) 

2. UNA BUSTA AFFRANCATA con l’indicazione dell’indirizzo preciso presso il quale desidera che venga recapitato il 

certificato/i (si acquistano presso gli uffici di “Correos” e presso le tabaccherie “Estancos”) 

3. FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO D’IDENTITÀ ITALIANO (fotocopia del documento de identidad italiano) 

 

Il/La sottoscritto/a (cognome e nome) ____________________________________________________ 

 

nato/a (luogo di nascita) ________________________________________________ prov.: _________ 

 

data nascita ______/______/________ stato civile: _________________________________________ 

              (indicare: celibe/nubile, coniugato/a, divorziato/a, vedovo/a, ecc.) 

residente all’indirizzo: ________________________________________________________________ 

 

città: ______________________________________________________________________________ 

 

codice postale: __________________ provincia: _______________________________________ 

 

telefono/i _____ - ___________/______________ e-mail: ____________________________________ 
 

 

CHIEDE il rilascio del seguente certificato/i 

□ certificato di famiglia anagrafica ed iscrizione consolare (art. 8 - Euro 15,00) 

□ certificato di iscrizione consolare individuale (art. 8 - Euro 15,00) 

□ certificato di stato civile individuale (art. 2b - Euro 6,00) *nota: non è “capacità matrimoniale” 

□ certificato di cittadinanza individuale (art. 4a - Euro 11,00) 

 

PER I SEGUENTI MOTIVI 

 

(specificare motivi) ……………………………………………………………………………………… 

 

DICHIARA che il certificato verrà utilizzato/presentato presso: 

□ una pubblica amministrazione spagnola o straniera, oppure presso un privato (in doppia lingua) 

□ presso Enti o privati in Italia (solo in lingua italiana) *vedere Legge n. 183/2011 

 

Se il certificato richiesto è per un figlio minore indicare qui i relativi dati:  

Cognome e nome:  _____________________________________________________________________ 

Luogo nascita: _________________________________________ Data nascita _____/_____/______ 
 

Data/  _________________________          Firma/ __________________________________________ 
 

Il sottoscritto dichiara di aver preso visione dell'informativa sulla protezione dei dati personali riguardante i servizi consolari, ai sensi 

del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (UE) 2016/679. 


