DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47 D.P.R. 28.12.2000, n. 445)

L'anno duemila addi del mese di

sottoscritt

nat a il

residente in n.

Comune CAP
Tel. Cell. Fax

e-mail

pec

Avvalendosi della facolta concessa dall'art. 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, a conoscenza che in
caso di mendace dichiarazione saranno applicate nei miei confronti le pene stabilite dal Codice
Penale e dalle leggi speciali in materia cosi come indicato dall'art. 76 della suddetta normativa, sotto
la propria personale responsabilita, informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 del decreto
legislativo 196/2003, che i dati raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici,
esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la dichiarazione viene resa

DICHIARA

O di volere lo scioglimento del matrimonio.

O di voler far cessare gli effetti civili del matrimonio.

Dichiara altresi:

> di avere contratto matrimonio con:
Cognome Nome
s i
il in

Atto registrato presso i1l Comune di

I dati personali raccolti nel presente modulo saranno trattati nell'ambito del procedimento amministrativo al quale il
modulo si riferisce, nel rispetto delle vigenti norme in materia di privacy (Regolamento Europeo GDPR 679/16 ¢
D.Lgs. 196/2003), secondo l'informativa ai sensi dell'art. 13 del Regolamento Europeo GDPR, disponibile sul sito
istituzionale comunale e affissa presso gli Uffici Comunali del Comune di Fiesso d'Artico.

Comune di Fiesso d’Artico — Piazza Marconi n. 16 — 30032 Fiesso d’Artico (Ve) C.F. 82002190278 P.Iva 00720510270
Tel. 041/5137111 — Fax 041/5160281 — e-mail: fiessodartico@comune.fiessodartico.ve.it — pec: comunefiessodartico.ve@legalmail.it




> [Odi non essere parte in giudizio pendente, concernente:
[11a cessazione degli effetti civili [ lo scioglimento del matrimonio
con il coniuge menzionato;

O di essere parte in giudizio pendente, concernente:
O la cessazione degli effetti civili O lo scioglimento del matrimonio

con il coniuge menzionato, nella causa iscritta presso il Tribunale di:

> di essere legalmente separat dal coniuge menzionato, a seguito di provvedimento

pronunciato dal Tribunale di

e di trovarsi in uno dei casi di cui all'articolo 3, primo comma, numero 2), lettera b) della L.
10 dicembre 1970, n. 898;

> di non essere genitore di figli minori;
> di non essere genitore di figli maggiorenni incapaci;
> di non essere genitore di figli maggiorenni portatori di handicap grave ai sensi dell'articolo

3, comma 3, della L. 5 febbraio 1992, n. 104;
> di non essere genitore di figli maggiorenni non autosufficienti;

> di non concordare con il coniuge menzionato alcun patto di trasferimento patrimoniale.

Si allega, ai sensi dell'articolo 38, comma 3, del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, copia fotostatica non
autenticata di documento di riconoscimento del sottoscrittore.

Luogo e data

11 Dichiarante
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