
 

AL CONSOLATO D’ITALIA IN BRISBANE 

RICHIESTA DI CELEBRAZIONE DI MATRIMONIO 
 

  I sottoscritti, ai sensi dell’art. 10 del DPR 200/67, come modificato dall’art. 12 del D.L. n.71 del 03/02/2011, e consapevoli delle 

responsabilità penali cui vanno incontro in caso di dichiarazioni mendaci, con la presente richiedono la celebrazione del 

matrimonio presso il Consolato d’Italia in Brisbane,  

 

DICHIARANO 
sotto la propria responsabilità quanto segue 

 

SPOSO 

  Eventuali figli naturali da riconoscere                                                     

 

 Cognome e nome del figlio___________________________________________________________________________ 

  Luogo e data di nascita      ___________________________________________________________________________ 

               Comune di residenza _______________________________________________________________________________ 
 

Regime patrimoniale:  •   Comunione beni 

 •   Separazione beni 

Intendiamo scambiare le fedi durante la cerimonia: •  Si      •   No 
 

 

Luogo: __________________________________________, (data):________________________ 
 

Firma Sposo/a 1: ______________________________     Firma Sposo/a 2:___________________________________ 

 

Cognome e Nome: __________________________________    

Luogo e data di Nascita _____________________________ 

Comune di residenza:______________________________ 

Cittadinanza:___________________________________ 

indirizzo email:___________________________________ 
 

Stato Civile: 

   Celibe/nubile 

  •  Vedovo Cognome e Nome del coniuge ______________________ 

    Comune e data di morte _________________________________________________ 

  •  Divorziato  

    Comune e data di Matrimonio _____________________________________________ 

                                                         Data sentenza di divorzio _________________________________________________ 

Documento di identità  ___________________________________________________ 

 
 

SPOSA 
 

Cognome e Nome:  _____________________________________ 

Luogo e data di Nascita: ______________________________________ 

Comune di residenza: ______________________________________ 

Cittadinanza: ________________________________________________ 

Indirizzo email: _______________________________________ 
 

Stato Civile: 

   Celibe/nubile 

  •  Vedova Cognome e Nome del coniuge _____________________________________________ 

    Comune e data di morte ___________________________________________________ 

  •  Divorziata  

    Comune e data di Matrimonio ______________________________________________ 

                                                         Data sentenza di divorzio _________________________________________________ 

Documento di identità ________________________________________________________ 

 


