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DOMANDA PER L’INSERIMENTO DI ULTERIORE ACCOMPAGNATO RE 
(PER MINORI CHE NON HANNO COMPIUTO IL 14° ANNO DI  ETA’)               

DA COMPILARE A MACCHINA O IN STAMPATELLO  
 
I  SOTTOSCRITTI 

PADRE -COGNOME  …………………………………………………………..…………….. 

NOME ………………………..………………………………………… ……………………… 

NAT__ a ………………………………………………. (       ) IL …..…/…………/………..… 

MADRE  -COGNOME  ………………………………………………………………………... 

NOME ………………………..……………………………………………………………….… 

NAT__ a ………………………………………………. (       ) IL …..…/…………/………..… 

Recapito telefonico 1) ……………………………..….2) …………………………………..….. 

Indirizzo e-mail …………………………………………………………………………………. 

CHIEDONO L’INSERIMENTO DI ACCOMPAGNATORE SUL PASSAP ORTO - 
CARTA IDENTITA’ VALIDA PER L’ESPATRIO DEL PROPRIO F IGLIO MINORE,   
 

PER UN PERIODO DAL ……………………………….AL ……………………………… : 
 

MINORE COGNOME  ………………………………………………………………………….. 

NOME ………………………..………………………………………… –  sesso  ( F )  –  ( M ) 

NAT__ a ………………………………………………. (       ) IL …..…/…………/………..… 
 

Si allega: 
- PASSAPORTO  O  CARTA IDENTITA’    INTESTATO AL MINORE; 
- FOTOCOPIA  CONTROFIRMATA IN ORIGINALE DI VALIDO DOCUMENTO DI 

IDENTITA’ PERSONALE DI ENTRAMBI I GENITORI o documentazione per situazione diversa; 
- FOTOCOPIA  DI VALIDO DOCUMENTO DI IDENTITA’ PERSONALE  dell’accompagnatore 

di cui si chiede l’iscrizione o prenotazione per affidamento alla COMPAGNIA AEREA. 
 

 

RISERVATO UFFICIO 
 
 
 
 
 
 

Timbro a data 
Istruttoria completa 

----------------------------------- 
 

PASSAPORTO o CARTA ID. 
 

n……………………………… 
 

del .. …………………………. 
 

------------------------------------- 
IL DIRIGENTE 
Timbro e firma 

 
 
 

…………………………… 
------------------------------------- 

 
Consegnata DICH. ACCOMP. 
 
Data ………………………… 

 
Firma del ricevente 

 
 

……………………………….. 
------------------------------------- 

 
ACCOMPAGNATORE     Cognome       e       Nome 
 

Luogo di nascita Data di nascita Sex F-M  
 

1)……………………………………………… …………………………………….... ....../….../……… ……... 

2)……………………………………………… …………………………………….... ....../….../……… ……... 

 
 
 lì ……../……../……………. ………………………………………….       ………………………………………… 

    FIRMA PADRE     FIRMA MADRE 
 

 

Timbro lineare dell’Ufficio di Polizia o Amministrazione Comunale accettante 
 
 

--------------------------------------------------------- 
SI ATTESTA CHE: 
� Le firme della presente richiesta sono state apposte in mia presenza previa ammonizione sulle responsabilità penali in 

caso di dichiarazioni mendaci ed accertandomi dell’identità personale dei sottoscrittori, identificati mediante: 
�  VALIDO DOCUMENTO DI IDENTITA’ ALLEGATO IN COPIA; 
�  Altre situazioni DOCUMENTATE ……………………………………………………….…… 

 
 
= RAVENNA,  lì ……../……../…………….  ……………………………………………………….. 

      timbro e firma del Pubblico Ufficiale  accettante 


