
 
COMUNE DI CERVIGNANO DEL FRIULI                                                            
 
SETTORE AFFARI GENERALI                                                                                                      
SERVIZIO SEGRETERIA E AFFARI GENERALI                                                                   
 
Cervignano, ………………………….                                                              Prot. ………………… 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’ 

 
Al Capo Settore Affari Generali del Comune di Cervignano del Friuli 

 
I sottoscritti: 
 
1) …………………………………………nato/a  a …………………………………….. il ……………… 
 
2)   …………………………………………nato/a  a …………………………………….. il ……………… 
 
Avvalendosi della facoltà concessa dal Consiglio Comunale con deliberazione n° 75 del 26 agosto 1999 
 

CHIEDONO 
 
di  essere iscritti nell’elenco delle unioni civili specificando di coabitare per motivi: 
 
A) Affettivi                          |___|                       B) Assistenza morale e/o materiale                          |___| 

 
A tal fine, 
 

DICHIARANO 
 

ai sensi e per gli effetti dell’articolo 47 del DPR n. 445 del 28.12.2000: 
 
A)  
1) di non essere legati da vincoli di matrimonio, parentela, affinità, adozione, tutela; 
2) di essere legati da vincoli affettivi; 
3) di essere coabitanti da almeno un anno; 
4) di avere dimora abituale nel Comune di Cervignano, in via/piazza ….. ………………….dal …………… 
 
B)  
1) di coabitare da almeno un anno; 

di avere dimora abituale nel Comune di Cervignano, in via/piazza…………………....… dal ……….…..   
 
e di essere a conoscenza del fatto che, nel caso dovesse cessare la situazione di coabitazione e di dimora 
abituale, o della reciproca assistenza morale e/o materiale di anche uno solo dei soggetti, l’ufficio addetto 
provvederà alla cancellazione immediata dei nominativi dall’elenco. 
Detta cancellazione avrà luogo anche su espressa richiesta di uno o di entrambi i suddetti. 
 

Firma……………………………………..          Firma…………………………………….. 
 
 

Ai sensi dell’art. 38 del DPR n. 445 del  28.12.2000 e fatte presenti le conseguenze previste dall’art. 76 della 
medesima legge in caso di false dichiarazioni, il sottoscritto attesta che le firme in calce sono state apposte in 
sua presenza, previo accertamento dell’identità dei dichiaranti  mediante …………………………………….. 
 

Il Capo Servizio Segreteria e Affari Generali 
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