ATTO DI ASSENSO/AFFIDAMENTO PER L’ESPATRIO
Per i minori di 14 anni
ENTRUSTMENT AND CONSENT T0 GO ABROAD
For children under the age of 14

1 sottoscritti genitori di :

The undersigned parents of:
Cognome e nome del minore affidato Data di nascita Luogo di nascita
Surname and name of the entrusted minor Date of hirth Place of birth
Tl padre :
Father :
Cognome e nomc Data di naseita Luego di nascita
Surname and name Date of birth Place of birth
Lamadre :
Mother
Cognome e nome Data di nascita Luogo di naseita
Surname and name Date of birth Place of birth

Dichiarano di acconsentire che il proprio figlio/a minore sopra generalizzato/a possa espatriare
accompagnato ed affidato a :

Declare to give their consent for their above mentioned, under age child to go abroad, entrusted to and
accomponied by:

Cognome e home Data di nascita Luogo di nascita
Surname and name Date of birth Place of birth

FIRMA DEI GENTTORI DICHIARANTI
Parents’ Signature

¥Firma del padre Firma della madre
Father's Signature Mother's Signature

PER ACCETTAZIONE GLI ACCOMPAGNATORI
Firma degli 2ccompagnatori affidatari
Chaperons' signature in acceptonce

........................




