
C O M U N E   D I   C O M E R I O  
PROVINCIA DI VARESE 

                                    C.A.P.  21025 COD. FISC. 00226700128 Tel. 0332-743156 

  Fax 0332-744240 

                       Pec: comune.comerio@legalmail.it 
 
 

Al Sig. Sindaco del 
del Comune di Comerio 

 
 
OGGETTO: richiesta di celebrazione matrimonio civile. 
 
I sottoscritti: 
(sposo) 

 
……………………………………….…………… nato a …………………………………………………..    

il ……..…………………………….., residente a …...….….………………………………………………… 

Cittadinanza …..………………………………………………………………………………………………. 

Codice fiscale ..………………………………………………………………………………………………... 

Titolo di studio …………………………………………………………………………….…………………. 

Professione ……………………………………………………………………………………………………. 

Posizione nella professione:      Ramo di attività economica: 

per lavoratori autonomi    per lavoratori dipendenti:     Agricoltura, caccia e pesca 

 Imprenditore o libero professionista    dirigente o direttivo     Industria 

 Lavoratore in proprio o coadiuvante    impiegato o intermedio     Commercio, pubblici esercizi, alberghi 

 Altro        operaio o assimilato     Pubblica Amm.ne e servizi pubblici 

   altro (apprendista, lav. dom., etc.)    Altri servizi privati 

(sposa) 

 
……………………………………….…………… nata a …………………………………………………..    

il ……..…………………………….., residente a …...….….………………………………………………… 

Cittadinanza …..………………………………………………………………………………………………. 

Codice fiscale ..………………………………………………………………………………………………... 

Titolo di studio …………………………………………………………………………….…………………. 

Professione ……………………………………………………………………………………………………. 

Posizione nella professione:      Ramo di attività economica: 

per lavoratori autonomi    per lavoratori dipendenti:     Agricoltura, caccia e pesca 

 Imprenditore o libero professionista    dirigente o direttivo     Industria 

 Lavoratore in proprio o coadiuvante    impiegato o intermedio     Commercio, pubblici esercizi, alberghi 

 Altro        operaio o assimilato     Pubblica Amm.ne e servizi pubblici 

   altro (apprendista, lav. dom., etc.)    Altri servizi privati 

 

Viste e condivise le tariffe applicate da Codesto Comune per la celebrazione dei matrimoni civili 

CHIEDONO 

che il matrimonio venga celebrato con rito civile in Comerio il giorno ……………….…………….… 

alle ore …………. presso:  

mailto:comune.comerio@legalmail.it


 La Sala Consiliare del Comune  

 Il Padiglione della Musica presso il Parco storico di Villa Tatti Tallachini 

 

 Chiedono altresì, al responsabile dell’Ufficio Commercio del Comune, il rilascio 

dell’autorizzazione per l’utilizzo dello spazio antistante il Padiglione della Musica presso il 

Parco storico di Villa Tatti Tallachini, ai fini dell’espletamento del servizio catering a buffet per 

gli invitati. 

 

A tal fine i nubendi dichiarano di voler scegliere il regime di: 

 COMUNIONE dei beni 

 SEPARAZIONE dei beni 

 

Dichiarano inoltre che i testimoni sono: 

− testimone dello sposo: ..........................................................................................................., nato/a il 

………………………… a …………………………….…………………………………………………., 

residente a ………………………………………………………………………………………………….. 

− testimone della sposa: ..........................................................................................................., nato/a il 

………………………… a …………………………….…………………………………………………., 

residente a ………………………………………………………………………………………………….. 

 

Residenza dello sposo dopo il matrimonio …………………………………………………………………. 

Residenza della sposa dopo il matrimonio ………………………………………………………………….. 

Recapito telefonico …………………………………………………………………………………………….. 

Indirizzo e-mail ………………………………………………………………………………………………… 

 

Dichiarano infine che in caso di variazione di residenza degli sposi e/o dei testimoni prima della 

celebrazione del matrimonio si provvederà ad avvisare tempestivamente l’Ufficio di Stato Civile. 

 

Si allegano le copie dei documenti di identità degli sposi e dei testimoni. 

 

Comerio, ……………………………………. 

I richiedenti 

 

   …………………………………….   ……………………………………. 
(sposo)              (sposa) 

  


