
All'Ufficio Consolare  
Dell’Ambasciata d'Italia 

Manama (Bahrein) 

RICHIESTA DI TRASCRIZIONE DI CERTIFICATO DI MORTE 

Il/La sottoscritto/a: (Cognome e nome) _______________________________ 

nato/a ______________________ (Stato) _________________ il ______________ 

Stato civile _______________________________ 

Cittadinanza ______________________________ 

Residente all’indirizzo _________________________________________________ 

Città _______________________ Cap ____________Stato ___________________ 

Tel. ________________________ E-mail __________________________________ 

CHIEDE la trascrizione nei registri di stato civile del competente Comune italiano 
del certificato di morte di: 

Nome:     ______________________________ 

Cognome:    ______________________________ 

Luogo nascita:   ______________________________ 

Data nascita:   ______________________________ 

Luogo e data decesso:  ______________________________ 

Cittadinanza:   ______________________________ 

Nome del Padre:   ______________________________ 

Nome della Madre:  ______________________________ 

Comune italiano competente ______________________________ 

Allega l’originale del certificato di morte  
 con apostille e traduzione ufficiale in italiano 
 debitamente legalizzato e con traduzione ufficiale in italiano 
 su formulario plurilingue 

Data     Firma 


