
All’Ufficiale di Stato Civile  

del Comune di Alife 

 

COMUNICAZIONE TESTIMONI E REGIME PATRIMONIALE 

I sottoscritti 

SPOSO SPOSA 

COGNOME E NOME:  
 
________________________________________ 
 
Nato in  
________________________________________ 
 
Il ___________________ 
 
Residente in _____________________________ 
(Prov. di) ______________________ 
 
Cittadinanza _____________________________ 
 
 

COGNOME E NOME:  
 
________________________________________ 
 
Nato in  
________________________________________ 
 
Il ___________________ 
 
Residente in _____________________________ 
(Prov. di) ______________________ 
 
Cittadinanza _____________________________ 
 
 

Che contrarranno matrimonio civile in ___________________________ dichiarano che all’atto del 

matrimonio: 

[  ] scelgono il regime della separazione dei beni; 

[  ] scelgono il regime della comunione dei beni. 

 

E che i testimoni al loro matrimonio saranno i Sigg.ri: 

1. ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a _________________________________ il ____________________ 

 

Residente a _____________________________________________________ 

 

2. ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a _________________________________ il ____________________ 

 

Residente a _____________________________________________________ 

In fede. 

 

_________________________________                                              __________________________________ 


