
 

                                COMUNE  DI  MIRA 
                                             Provincia di VENEZIA 

Indirizzo Internet: www.comune.mira.ve.it      E-mail anagrafe@comune.mira.ve.it 
 

SETTORE 1^ -  SERVIZI AL CITTADINO 
SERVIZI DEMOGRAFICI E SPORTELLO UNICO DEI SERVIZI AL CITTADINO 

  Piazza S. Nicolo’ n. 11 int. 1- 30034 Mira -Tel. 041/5628126  Fax 041/5628117 
 

 
  

 
                                 Al Sig.Sindaco 
                                                                                                 del Comune di Mira 
                                                                                                 Ufficio Anagrafe 
                                                                                                   
                                                                   
 
 
 
Oggetto: Richiesta rilascio carta identità per cittadino non residente 
 
 
Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________ 
 
Nato/a il ________________a ____________________Cod. fiscale_____________________ 
 
Residente a __________________________________________________________________ 
 
In via _________________________________________n°____________________________ 
 
Tel.____________________________Tel. Cellulare _________________________________ 
 
Fax ____________________________E-mail _______________________________________ 
 
                                                                    CHIEDE 
 
il rilascio di una carta d’identità valida / non valida per l’espatrio, in quanto impossibilitato dai  
 
seguenti gravi motivi a recarsi nel proprio Comune di residenza:_________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
 e chiede di essere avvisato nel momento in cui tale condizione sia soddisfatta tramite: 
 
                                  � telefono                    � fax                         � e-mail 
 
                                                                                                            
                                                                                                              Firma 
 
                                                                                               _______________________ 
 
 
N.B. Allegare documento di identificazione valido. 
 



 
          
 
 


