
 

RICHIESTA CELEBRAZIONE MATRIMONIO CIVILE 
 
 
 
 
I sottoscritti 
 
Cognome e nome:          

Indirizzo:      

Nr.telefono:      

Indirizzo e-mail:      
 
e 
 
Cognome e nome :      

Indirizzo:      

Nr.telefono:      

Indirizzo e-mail:      
 
 
 
chiedono di poter celebrare le proprie nozze il giorno di: 

   alle ore    presso il Comune di Breggia, 

nella casa comunale della frazione di     
 
 
 
Osservazioni: 
 

           
 
           
 
           
 
 
 
Data:    Firma:    
 
 
 
 
 

Per uso interno 
 
Presenza del Sindaco: SI  NO  
 
Data:    Firma:    
 
 
Presenza del Vice Sindaco: SI  NO  
 
Data:    Firma:    


