
Al Comune di Aprilia - Albo Pretorio Online 
 
Il /La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 
 
Nato/a  a ______________________________________ il ______________________________ 
 
Residente a ________________________ via/piazza ____________________________ n. _____  
 
Il /La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 
 
Nato/a  a ______________________________________ il ______________________________ 
 
Residente a ________________________ via/piazza ____________________________ n. _____ 
 
Avendo presentato richiesta  
di (barrare e compilare la voce che interessa) :  
 
�  cambiamento cognome/nome________________________________________________ (attuale)  
 
in _________________________________________________________________  (nuovo) 
 
� aggiunta del cognome/nome _________________________________________________(attuale)  
 
_________________________________________________________________________ (nuovo) 
 
 
per  (barrare la voce che interessa): 
 
� sé medesimo/a 
 
� (il  minore nome e cognome)  ____________________________________  nato il ___________________  

Visto che  è stata autorizzata la pubblicazione dall'Autorità competente (doc.allegato), si chiede 
l'affissione all’Albo Pretorio Online del Comune di Aprilia per un periodo di 30 giorni consecutivi,  

del  
sunto della domanda : 

Il nome/cognome da _____________________________________________________________ 
 

  diviene_______________________________________________________________________ 
 

invita 
     Chiunque crede di averne interesse, ad opporsi nei modi e nel termine previsti dalle leggi in 

vigore. 

Data _______________________                                                                                                

                                                                                                                 I/Il richiedenti/e 
                                                                                                     _________________________                                                                                                                                                                                        

________________________ 


