
 
ISCRIZIONE ALL’AIRE 

AIRE Registration 
ANAGRAFE DEGLI ITALIANI RESIDENTI ALL’ESTERO 

REGISTER OF ITALIANS RESIDING ABROAD 

Dichiarazione sostitutiva di certificazioni (Art.46 D.P.R. 445 del 28/12/2000) 

 

   
 

 

 

Il/La sottoscritto/a consapevole 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 

I the undersigned, being fully aware of the criminal penalties imposed in case of false declarations,  

as per art. 76 of Presidential Decree no. 445 of 28/12/2000, 
 

DICHIARA / HEREBY DECLARE THE FOLLOWING: 

COGNOME: …………………………………………………………… NOME: ………………………………………...… 
SURNAME  GIVEN NAMES 

LUOGO DI NASCITA: ……………………………….. Provincia   …… DATA DI NASCITA: …………………………… 
PLACE OF BIRTH                        Province DATE OF BIRTH 

SESSO:            M  F  EMAIL: ………………………………………….. 

SEX  

          

FULL ADDRESS IN CYPRUS VIA/PIAZZA   /  HOUSE-FLAT NO. AND STREET     CODICE POSTALE  / POST CODE 

CITTA’ / CITY-TOWN …………………………………….……………………..              

            TELEFONO/TELEPHONE NO. 

NOME DEL PADRE …………………………. NOME E COGNOME DELLA MADRE: ………………………………………………………. 

FATHER’S NAME MOTHER’S NAME AND SURNAME 

STATO CIVILE:  di stato libero  separato/a  vedova/o  divorziato/a  convivente 

MARITAL STATUS  single  separated  widow/er  divorced  co-habiting 

  coniugato/a  data e luogo del matrimonio …………………………………………………………………….. 

 

 

 

 

 

married 

 
 date and place of marriage 

                       

TITOLO DI STUDIO:  nessuno  licenza elementare  licenza media  diploma  laurea 

EDUCATION  none  primary  O-Level  A-Level  degree 

 

PROFESSIONE: …………………………………… ………………………………………......................…………………………………………. 
OCCUPATION 
       

ALTRA CITTADINANZA: ………………………………………………………. ANNO DI PRIMA EMIGRAZIONE:      

OTHER CITIZENSHIP YEAR OF FIRST EMIGRATION     
 

DATA DI ARRIVO NELLA CIRC.NE CONSOLARE:    /   /     PROVENIENTE DA: ………………………… STATO: ……………….. 

DATE OF ARRIVAL IN THE CONSULAR DISTRICT 

           TRANSFERRING FROM  COUNTRY  

 

e pertanto CHIEDE di essere iscritto / and REQUESTS  to be registered  

 

COMUNE DI ULTIMA RESIDENZA IN ITALIA   (o Comune di origine  dei genitori  per i nati all’estero): 

;;;;…………………………………________________…………………………………………………………………

…_____……………………………………………………..……………..……………………………………………………………….….... 

PROVINCIA.    

TOWN OF LAST RESIDENCE IN ITALY (or  parents’ town of origin for those born abroad) PROVINCE   

RICEVE LA CARTOLINA ELETTORALE: 
DO YOU RECEIVE VOTING CARDS?  

SI’, DAL COMUNE DI……………………………………………………………. 
YES, FROM THE ITALIAN TOWN HALL OF 

 NO 

     
 

ESTREMI DEL DOCUMENTO DI CUI SI ALLEGA COPIA /  

DETAILS OF ID DOCUMENT OF WHICH A COPY IS ATTACHED 
 

  

PASSAPORTO N. ……………………...............  
PASSPORT NO.     

LUOGO DI RILASCIO …………………...............… DATA DI RILASCIO   /   /     

PLACE OF ISSUE   DATE OF ISSUE  

LUOGO DI RINNOVO ……………................…...… DATA DI RINNOVO   /   /     

PLACE OF RENEWAL   DATE OF RENEWAL  

CARTA D’IDENTITA’ N. …………………...…............  

ID CARD NO.    

LUOGO DI RILASCIO …………………...............… DATA DI RILASCIO   /   /     

PLACE OF ISSUE   DATE OF ISSUE  

 



Si prega di voler cortesemente allegare copia della documentazione relativa allo stato civile (estratto dell’atto di 
nascita, certificato di matrimonio, certificato di nascita dei figli, ecc.), copia del documento di identità in corso di 
validità ed una prova di residenza (resident permit) 
Please attach copy of the documentation relating to your marital status (full birth certificate, marriage certificate, children’s birth 

certificates etc.), photocopy of a valid ID document and proof of residence (e.g. resident permit) 
 

FAMILIARI NELLA STESSA ABITAZIONE / FAMILY MEMBERS LIVING AT THE SAME ADDRESS:    

CONIUGE: 
…………………… 

 
… 

…………………………………...… ……………………………   /   /     

SPOUSE NOME / GIVEN  NAMES  COGNOME /SURNAME LUOGO DI NASCITA / PLACE OF BIRTH 

DATA DI NASCITA  / DATE OF BIRTH 

 

 

NAZIONALITA’ CONIUGE ...........................................................................................................           

SPOUSE’S NATIONALITY 

 
            

FIGLI: 
……… 

……………… 
…………………………………...… ……………………………   /   /     

CHILDREN NOME / GIVEN  NAMES COGNOME /SURNAME LUOGO DI NASCITA /PLACE OF BIRTH DATA DI NASCITA / DATE OF BIRTH 

 
…… 

………………… 
…………………………………...… ……………………………   /   /     

 NOME / GIVEN  NAMES COGNOME/ SURNAME LUOGO DI NASCITA/PLACE OF BIRTH DATA DI NASCITA / DATE OF BIRTH 

 ……………………… …………………………………...… ……………………………   /   /     

 NOME / GIVEN  NAMES COGNOME/ SURNAME LUOGO DI NASCITA/PLACE OF BIRTH DATA DI NASCITA / DATE OF BIRTH 

 ……………………… …………………………………...… ……………………………   /   /     

 NOME / GIVEN  NAMES COGNOME / SURNAME LUOGO DI NASCITA/PLACE OF BIRTH DATA DI NASCITA / DATE OF BIRTH 

 ……………………… …………………………………...… ……………………………   /   /     

 NOME / GIVEN  NAMES COGNOME/ SURNAME LUOGO DI NASCITA /PLACE OF BIRTH DATA DI NASCITA / DATE OF BIRTH 

 

IL/LA DICHIARANTE 

………………………         The Applicant 

Data / Date              _____________________________ 
          firma per esteso / signature in full 

 
La presente dichiarazione non necessita dell’autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti le normali certificazioni richieste o destinate ad una 
pubblica amministrazione nonché ai gestori di pubblici servizi e ai privati  che vi consentono. 
This declaration does not require the legalisation of the signature of the applicant and replaces standard certificates requested by or addressed to Public 
Administration offices or the providers of public services and private individuals who agree to accept them. 
 
Informativa ai sensi dell’art.10 della legge 675 del 1996 – Information as per art. 10 of law no. 675 of 1996 
I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per 
tale scopo. 
The above particulars are required by the legislation in force for the purpose specified and will be used solely for that purpose. 
 

Presentare la domanda: / Please present this application to: 

AMBASCIATA D’ITALIA – 25th March str. N. 11, 2408 Engomi, Nicosia 
 
 


