
An die Gemeinde Villnöß/ Al comunde di Funes 

Meldeamt/ Ufficio anagrafe 

 

Antrag um Ausstellung der Identitätskarte für 

Minderjährige und Geschäftsunfähige 

Der/die Unterfertigte…………………………………….. 

Geboren in………………………….am ………………….. 

wohnhaft in……………………………………………………. 

-Straße Nr. …………………………………………………….. 

in der Eigenschaft als 

□ Elternteil  □ Vormund 

Des/der Minderjährigen………………………………… 

Geboren in………………………….am ………………….. 

ERKLÄRT 

Seine/ihre Zustimmung zur Ausstellung der 

Identitätskarte mit Gültigkeit für die Ausreise 

zu erteilen und dass zu Lasten 

desselben/derselben kein Hintergrund zur 

Ausstellung des Reisepasses gemäß Art. 3, 

Buchstabe b), d), e), g) des Ges. Nr. 1185 vom 

21.11.1967, vorliegt; 

□ einverstanden zu sein  

□ nicht einverstanden zu sein 

dass seine/ihre Angaben als Begleiterin des 

Minderjährigen auf dem Ausweis eingetragen 

werden. 

Der/die Unterfertigte bestätigt, die 

Datenschutzbestimmungen gelesen zu haben und damit 

einverstanden zu sein. Im Sinne und für die Wirkungen der Art. 

12, 13 und 14 der EU Verordnung 679/2016 sind die 

Datenschutzinformationen unter folgendem Link abrufbar: 

https://www.villnoess.eu/de/Verwaltung/Web/Datenschutz 

Villnöß, ………………………………………………………….. 

Unterschrift…………………………………………………... 

Anlage: Kopie eines gültigen 

Personalausweises 

Art des Ausweises:…………………………………………. 

ausgestellt von…………………...am …………………… 

Richiesta di rilascio della carta d’identitá a 

favore di minori e incapaci 

Il/la sottoscritto/a……………………………………….…. 

Nato/a a……………………………….….il………………….. 

residente a………………………………………………….… 

in via………………………………..……….………. N. ……… 

in qualitá di 

□ Genitore  □ tutore 

Del/la minore…………………………………………………. 

Nato/a a…………………………..……. il…………………... 

DICHIARA 

Di dare il proprio assenso al rilascio a suo 

favore della carta d‘ identitá valida per l‘ 

espatrio e che lo/la stesso/a non si trova in 

alcuna delle condizioni ostative al rilascio del 

passporto (art. 3, lett. b), c), d), e), g) della 

legge 21.11.1967, n. 1185); 

□ Di acconsentire  

□ non acconsentire 

all‘ inserimento delle proprie generalitá sul 

documento in qualitá di 

accompagnatore/accompagnatrice del/la 

minore. 

Il sottoscritto, dichiara di avere letto l‘ informativa sulla 

privacy e di approvarne il contenuto. Ai sensi e per gli effetti 

degli  art. 12, 13 e 14 del Regolamento UE 679/2016 l‘ 

informativa relativa alla protezione die dati personali é 

reperibile al seguente link: 

https://www.villnoess.eu/it/Amministrazione/Web/Privacy 

Funes;………………………………………………………….…   

Firma……………………………………………………………… 

 

Allegati: copia documento di identitá in corso 

di validitá  

 

Tipo documento…………………………………….………. 

Rilasciato da……………………………… il………………… 


