APPUNTAMENTO FISSATO PER IL GIORNO

I sottoscritti:

SPOSO

COGNOME
NOME
nato a

il

residente in

cittadino

[ ] celibe
[ ] vedovo di

deceduta a il

] gia coniugato

con

a
il

ALLE ORE

ALL" UFFICIO DI STATO CIVILE

del Comune di
UDINE

COGNOME

NOME

nata a

residente in

cittadina

[ ] nubile
[ ] vedova di

deceduto a il

[] gia coniugata

con

d

In relazione al matrimonio che intendono contrarre con rito:

[]civile

nel Comune di

[ ] cattolico concordatario

[ ] altri riti

in data

CHIEDONO

un appuntamento al fine di formare il processo verbale di pubblicazione di cui al suindicato

matrimonio.
RECAPITO TELEFONICO:

Il titolare dei trattamenti dei dati personali forniti con il presente modello € il Comune di Udine.
Ogni trattamento avverra nel rispetto della normativa vigente in materia di protezione dei dati personali.

Dichiaro di aver preso visione dell'informativa completa ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e ss.mm. e degli articoli 13 e 14 del
Regolamento UE n. 2016/679, recante disposizioni a tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei

dati personali.

Udine, Ii

FIRMA

FIRMA



