
 
 

 

 

COMUNE DI BARNI 
Provincia di Como 

Via Luigi Bricchi n.3 
22030 BARNI (Como) 

comune.barni@pec.regione.lombardia.it Tel. 031.373375 
 

 

SSeerrvviizzii  DDeemmooggrraaffiiccii  

 

* certificazione da rilasciarsi all’interessato o a terzi muniti di delega 

 

DATI DELL’INTESTATARIO DEL CERTIFICATO 

Cognome ____________________________________________________________________________ 

Nome _______________________________________________________________________________ 

nato a _______________________________________________________ il _____________________ 

atto n. ____________ Parte ____________ Serie ____________ Anno ___________  

 

STATO CIVILE 

 celibe/nubile 

 coniugato con ______________________________________________________________________ 

a ___________________________________________________________ il _____________________ 

 

ALTRI DATI 

morto a ______________________________________________________ il _____________________ 

 

DOCUMENTO RICHIESTO 

 certificato 

 estratto 

 estratto con generalità* 

 estratto su modello internazionale* 

 copia integrale* 

 nascita 

 matrimonio 

 morte 

 

 

MOTIVO DELLA RICHIESTA (USO) 

____________________________________________________________________________________ 

 

RICHIEDENTE 

Cognome ____________________________________________________________________________ 

Nome _______________________________________________________________________________ 

Luogo e data di nascita _________________________________________________________________ 

Residenza ___________________________________________________________________________ 

in qualità di __________________________________________________________________________ 

 

  

Luogo e data  

  

 Firma 

 

Allegare copia di un documento di identità in corso di validità del richiedente. 


