DICHIARAZIONE STATO CIVILE

Io sottoscritto

	Dati anagrafici
	Cognome 


	
	Nome



DICHIARO

di essere

	Stato civile
	( celibe/nubile
	

	
	( vedovo/a
	

	
	(separato legalmente
	

	
	(divorziato/a
	

	
	(coniugato/a       dal
	

	
	con Cognome ____________________________________________________

       Nome      ____________________________________________________

       Nato/a il  ____________________________________________________

       a              ____________________________________________________

codice fiscale ((((((((((((((((
 


                      luogo e data                                                                   firma del richiedente

____________________________________         _______________________________________

