DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’

(Artt. 46 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

	Il/la sottoscritto/a
	     

	nato/a in
	     
	in data
	  /  /     

	residente a
	     
	in via/piazza
	     
	n.
	     

	di cittadinanza
	     
	Tel/Cell.
	     

	mail
	     


Al fine di concludere presso codesto Ufficio di Stato Civile un accordo:
( di separazione consensuale;
( di scioglimento del proprio matrimonio contratto con rito civile; 

( di cessazione agli effetti civili del proprio matrimonio contratto con rito religioso;
consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR 445/00 per le false attestazioni e dichiarazioni mendaci, della perdita dei benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi dell’art. 75 del citato DPR, dell’effettuazioni di controlli sulla veridicità di quanto dichiarato ai sensi dell’art. 71 dello stesso DPR,
DICHIARA

	  di aver contratto matrimonio con
	     

	  nel comune di
	     
	in data
	    /  /     


( di non essere genitore di figli minori;

( di non essere genitore di figli maggiorenni incapaci; [per quanto attiene alla condizione d'incapacità dei figli maggiorenni, va riferito al tradizionale regime civilistico dell'incapacità di agire ed ai correlati istituti (tutela, curatela, amministrazione di sostegno)]
( di non essere genitore di figli maggiorenni portatori di handicap grave ai sensi dell'articolo 3, comma 3, della legge 5 febbraio 1992, n. 104;

( di non essere genitore di figli maggiorenni economicamente non autosufficienti; (il figlio maggiorenne dovrà produrre apposita dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà);
( di non essere parte in giudizio pendente, concernente lo scioglimento o la cessazione degli effetti civili del matrimonio tra gli stessi;

( di essere parte in giudizio pendente, concernente lo scioglimento o la cessazione degli effetti civili del matrimonio tra gli stessi presso la seguente autorità giudiziaria: 

	     

	-
  ( di avere i seguenti figli maggiorenni autosufficienti:

	11)      
	nato/a a
	     
	in data
	    /  /     

	22)      
	nato/a a
	     
	in data
	    /  /     

	33)      
	nato/a a
	     
	in data
	    /  /     


In caso di cessazione degli effetti civili o dello scioglimento del matrimonio, dichiara, di essere legalmente separato/a e da 

( DODICI MESI (procedura di separazione personale)  
( SEI MESI (separazione consensuale, anche quando il giudizio contenzioso si sia trasformato in consensuale).
Il periodo sopra indicato è decorso:
( dal giorno della comparizione avvenuta 
	I innanzi al Presidente del Tribunale di
	     
	in data
	    /  /     ;


( dalla data certificata nell’accordo di separazione raggiunto a seguito di convenzione di negoziazione assistita dagli avvocati (art.6 L.132/2014 conv. con L. 162/2014)
	ttrascritto nel Comune di
	     
	in data
	    /  /     ;


( dalla data dell’atto contenente l’accordo di separazione reso innanzi all’Ufficiale dello Stato civile (art. 12 DL.132/2014, convertito con L. 162/2014) 
	ddel Comune di
	     
	trascritto in data
	    /  /     .


Infine il sottoscritto/a dichiara che alla firma dell’atto, si presenterà con l'assistenza dell'avvocato: 
	     


(indicare le generalità dell’eventuale avvocato)
COMUNICA

di essere consapevole che i coniugi non possono concordare patti di trasferimento patrimoniale.
Pertanto, l’accordo sarà sottoscritto alle seguenti condizioni:

( rinunciando reciprocamente alla corresponsione di assegni di mantenimento o di divorzio;

( definendo un assegno di euro ________ in cifre (_______________________________ in lettere), che il/la Signore/Signora ________________________________________ si obbliga a corrispondere al/alla Signore/Signora __________________________________________ secondo la seguente periodicità _____________________.
Firma
_____________________________

L’autenticità della firma della dichiarazione da produrre agli organi della pubblica amministrazione nonché ai gestori di servizi pubblici, ai sensi degli artt. 21 e 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, è garantita con le seguenti modalità:

· Sottoscritta e presentata unitamente a copia fotostatica di un documento di identità.

· Sottoscritta in presenza del dipendente addetto a ricevere la dichiarazione.

Informativa privacy

I dati personali raccolti nel presente modulo saranno trattati nell'ambito del procedimento amministrativo al quale il modulo si riferisce, nel rispetto delle vigenti norme in materia di privacy (Regolamento Europeo GDPR 679/16 e D.Lgs. 196/2003), secondo l'informativa ai sensi dell'art. 13 del Regolamento Europeo GDPR, disponibile sul sito istituzionale comunale e affissa presso gli Uffici Comunali del Comune di Castelmarte.

