
Allegato d)

RICHIESTA di ATTESTATO di ISCRIZIONE NEL REGISTRO 
AMMINISTRATIVO DELLE UNIONI CIVILI

                                                                                                                      Al Sig.  SINDACO

                                                                                                                  del Comune di   C A R P I

I/Le Sottoscritti/e 

Cognome.................................................................................................................................................................................... 

Nome.................................................................................................................................................................................................

Nato/a il .........................................................  a ............................................................................................................. C. Fiscale 
….........................................

residente a  CARPI in Via 

.............................................................................................................................................................................................................................................. 

e

Cognome............................................................................................................................................................................. 

Nome.................................................................................................................................................................................................

Nato/a il .........................................................  a ............................................................................................................. C. Fiscale 

…....................................................

residente a  CARPI in Via 

.............................................................................................................................................................................................................................................. 

Telefono ................................................................................................ Cellulare 

.................................................................................................................................................. Fax …............................

@ E-mail .......................................................................................................................................................................................PEC 

…...................................................................... .

                 

C H I E D O N O

Avvalendosi della facoltà concessa dalla Deliberazione del Consiglio Comunale n. 127 del  12/11/2015

l’Attestato di iscrizione nel Registro Amministrativo delle Unioni Civili  

A tal  fine,  consapevoli  che chi  rilascia una dichiarazione falsa,  anche in parte,  perde i 

benefici eventualmente conseguiti e subisce sanzioni penali, ai sensi dell’artt. 46 e 47 del 

D.P.R. 28/12/2000 n. 445



 D I C H I A R A N O

- d i  e s s e r e  i s c r i t t i  n e l  R e g i s t r o  D e l l e  U n i o n i  C i v i l i  d e l  C o m u n e  d i  C A R P I 

a  f a r  t e m p o  d a l . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ;

-  che esistono tuttora i vincoli affettivi o di assistenza morale e/o materiale sulla base dei quali è

stata chiesta l'iscrizione nel Registro suddetto; 

- di essere a conoscenza di quanto disposto dal  Regolamento delle Unioni Civili ( approvato con atto 
di C.C. n.127 del 12.11.2015) e, in particolare, dall'art.3, comma 2.

D I C H I A R A N O A L T R E S I '  D I E S S E R E I N F O R M AT I ,  A I S E N S I E P E R G L I E F F E T T I D I

C U I A L D .  L G S .  N .  1 9 6 / 2 0 0 3 ,  C H E I D AT I P E R S O N A L I R A C C O L T I S A R A N N O

T R AT T AT I ,  A N C H E C O N S T R U M E N T I I N F O R M AT I C I ,  E S C L U S I V A M E N T E

N E L L ' A M B I T O D E L P R O C E D I M E N T O P E R I L Q U A L E L A P R E S E N T E I S T A N Z A

V I E N E R E S A .

CARPI, ...........................................................................

                                                                              

 ( Firma del richiedente) (Firma del richiedente)

                                                 

Attesto che, ai sensi dell’art. 38 del DPR 445/2000, la presente è sottoscritta dagli interessati in 

presenza del pubblico ufficiale addetto a ricevere la documentazione.

                                                                         

                                                                                                                                                (Firma e timbro Addetto ricezione)


