
 

 

       Spett.le UFFICIO DELLO STATO CIVILE 

                                                                                                                   DEL COMUNE DI ADRIA 

                                                                                                                    Per l’inoltro all’Ufficio di competenza 

 

OGGETTO:    RICHIESTA CELEBRAZIONE DI UNIONE CIVILE 

_I_ sottoscritt_  _________________________________nat_ a __________________________ 

il _________________Cittadin_ __________________ Residente in _______________________ 

Via/Piazza_____________________________________C.F.______________________________ 

In relazione all’Unione Civile che intende contrarre con: 

Cognome e Nome ________________________________ nat_ a __________________________ 

il _________________Cittadin_ __________________ Residente in ________________________ 

Via/Piazza_______________________________________________________________________ 

CHIEDE 

Che la celebrazione dell’Unione Civile abbia luogo presso la Sala ___________________________ 

____________________________________ del Comune di Adria, IL GIORNO _________________ 

ALLE ORE _________________ previo nulla osta dell’Ufficio competente e a far fronte del 
versamento della relativa tariffa alla Tesoreria Comunale. 

DICHIARA 

Inoltre, di assumersi ogni responsabilità relativa all’utilizzo della struttura secondo quanto 
disposto dall’art. 8 del vigente Regolamento Comunale per la celebrazione dei Matrimoni e 
dell’art. 1 comma 20 legge 76/2016. 

 

Adria, lì  

         _I_ richiedente   
   


