
AL SINDACO 

Piazza Vittorio Bachelet, 5 

35010 – Vigodarzere (PD) 

E-mail : stato.civile@comune.vigodarzere.pd.it 

PEC : vigodarzere.pd@cert.ip-veneto.net 
 
MATRIMONIO DEI SIGG.RI: 
 

_________________________________________________ e ___________________________________________ 

 

da celebrarsi il giorno _________________________________________ alle ore ____________________________ 

 
 

 

COMUNICAZIONE DATI DEI TESTIMONI E SCELTA DEL REGIME PATRIMONIALE 
 
 

TESTIMONE PER LO SPOSO: 

Cognome  Nome  

nato/a in  il  

Comune di residenza  
 

 
TESTIMONE PER LA SPOSA: 

Cognome  Nome  

nato/a in  il  

Comune di residenza  
 

 

A) - SCELTA DEL REGIME PATRIMONIALE PER CITTADINI ENTRAMBI ITALIANI: 
 

□  COMUNIONE DEI BENI     □  SEPARAZIONE DEI BENI 
 

B) - SCELTA DEL REGIME PATRIMONIALE PER CITTADINI DI CUI UNO STRANIERO: 

 

REGIME PATRIMONIALE SECONDO LA LEGGE  DELLO STATO: ________________________________ 

□  COMUNIONE       □  SEPARAZIONE 

 
CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI REGOLAMENTO (UE) 2016/679 e D. LGS. n. 101/2018 

I sottoscritti dichiarano di avere ricevuto le informazioni di cui all’art. 13 del Regolamento UE 2016/679, così come recepito dal D. Lgs. 
10.08.2018 n. 101, dettagliatamente riportato nel sito istituzionale del Comune di Vigodarzere (scaricabile al link 
http://www.vigodarzerenet.it/amministrazione-trasparente/altri-contenuti/protezione-dei-dati-personali/) in particolare riguardo ai diritti 
riconosciuti dal Regolamento UE 2016/679 e di acconsentire, ai sensi e per gli effetti dell’art. 7 e ss. del Regolamento, al trattamento dei 
dati personali, anche particolari, con le modalità e per le finalità indicate nella informativa stessa, comunque strettamente connesse e 
strumentali alla gestione delle finalità di cui al punto 2 dell’informativa. 

 

 

Lì _______________________________ 
 

Firma dello sposo ________________________________________ 

Frima della sposa ________________________________________ 
 
 

N.B.: Si allega fotocopia di un documento di identità in corso di validità di ciascun testimone. 
 
SPAZIO RISERVATO ALL'UFFICIO 

 
  VERBALE DI PUBBLICAZIONE N. ____________     ATTO DI DELEGAZIONE 
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