
	
 

DECLARAÇÃO DE TROCA DE TITULARIDADE DO NÚMERO DE AGENDAMENTO – 
CIDADANIA ITALIANA IURE SANGUINIS 

 

 

 

Eu, ___________________________________________________________ , nascido em 
_____________________ , no dia ____ / ____ / ____ , declaro para os devidos fins que 
desisto do meu processo de reconhecimento de cidadania italiana deixando o/a sr./sra 
___________________________________________________________ , nascido em 
_____________________ , no dia ____ / ____ / ____ , responsável pelo número de 
agendamento ______________. 

Porto Alegre, ____ / ____ / 2023. 

 

 

 

____________________________________________ 
 

 

 

 

Assinatura reconhecida em Tabelionato de Notas ou gov.br 

*Em anexo cópia do documento de identificação.  


