
All’ UFFICIALE DELLO STATO CIVILE 

del COMUNE di MONTEROSSO ALMO 

 
 
RICHIESTA DI AVVIO PROCEDIMENTO DI ACCORDO CONSENSUALE PER: 

 
□ SEPARAZIONE PERSONALE 

 
□ CESSAZIONE EFFETTI CIVILI DEL MATRIMONIO RELIGIOSO 

 
□ SCIOGLIMENTO DEL MATRIMONIO 

 
□ MODIFICA CONDIZIONI SEPARAZIONE / DIVORZIO 

 
(art. 12 del D.L. 12/09/2014 n° 132, convertito in L. 10/11/2014 n. 162 - Legge 6/5/2015, n. 55 ) 

 
I sottoscritti coniugi: 
Cognome …………………………………………Nome ……………………………………………………. 
nato/a il ….………………... a …………………………………………cittadino/a ………………………...... 
residente a ……………………………………..in via/piazza ……………………………………………….... 
telefono ………………………………………  e-mail ……………………………………………………….. 

 
□ che NON sarà assistito/a dall'Avvocato 
□ che SARA' assistito/a dall'Avvocato 
Cognome ...............................................................  Nome ................................................................................. 
Studio Legale sito in ……………………........................................................................................................... 
Telef./e-mail ....................................................................................................................................................... 

 
□ che NON sarà assistito/a dall'Interprete 
□ che SARA' assistito/a dall'Interprete 
Cognome ................................................................. Nome …………………………………………………… 
residente in …………………………………………………………………………………………………….. 
telef/e-mail …………………………………………………………………………………………………….. 

 
 

Cognome ………………………………………..... Nome …………………………………………………... 
nato il ….………………... a ………………………………………………cittadino ………………………... 
residente a ……………………………………..in via/piazza ………………………………………………... 
telefono ……………………………………… e-mail ……………………………………………………….. 

 
□ che NON sarà assistito/a dall'Avvocato 
□ che SARA' assistito/a dall'Avvocato 
Cognome ................................................................ Nome ................................................................................. 
Studio Legale sito in ……………………........................................................................................................... 
Telef./e-mail ....................................................................................................................................................... 

 
□ che NON sarà assistito/a dall'Interprete 
□ che SARA' assistito/a dall'Interprete 
Cognome ................................................................. Nome …………………………………………………… 
residente in …………………………………………………………………………………………………….. 
telef/e-mail …………………………………………………………………………………………………….. 



CHIEDONO 
 

un appuntamento al fine di stipulare un accordo consensuale, alle condizioni previste dall'art. 12 del D.L. 
132 del 12/09/2014 convertito con modificazioni dalla L. 10/11/2014, n. 162 e dalla Legge 6/5/2015, n. 55, 
e, sotto la loro personale responsabilità, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, 
consapevoli delle conseguenze penali e amministrative di cui agli artt. 75 e 76 dello stesso D.P.R. per il  
caso di dichiarazioni mendaci, 

 
DICHIARANO 

 
□ di aver contratto matrimonio religioso/civile in data ..................... nel Comune di ....................................... 

 
□ di non essere parte in giudizio pendente, concernente la separazione/scioglimento o cessazione effetti 
civili del matrimonio tra gli stessi; 

 
□ (in caso di separazione giudiziale) che in data ......................................... i sottoscritti sono comparsi 
davanti al Presidente del Tribunale di ......................................... e che sono trascorsi dodici mesi senza che 
sia ripresa la convivenza tra gli stessi (art. 3, 1 comma, lettera b) della Legge 898/1970) 

 
□ (in caso di separazione consensuale) che in data ......................................... è stata omologata la 
separazione   con   provvedimento   del   Tribunale   di   ..........................   n.   ...........   ovvero   che   in  data 
................................. è stata resa dichiarazione innanzi all'Ufficiale dello Stato Civile di ........................... 
ovvero   che   in   data   ................................è   stata   fatta   la   negoziazione   assistita   innanzi all'Avvocato 
.................................... e che sono trascorsi sei mesi senza che sia ripresa la convivenza (art. 3, 1 comma, lettera b) 

della Legge 898/1970). 
 
□ di non avere figli minori, maggiorenni incapaci o portatori di handicap gravi, di cui all’art. 3, comma 3, 
della Legge 5/02/1992 n. 104, ovvero economicamente non autosufficienti 

 
□ di avere i seguenti figli maggiorenni economicamente autosufficienti: 

…………………………………………………………………………………………………. 
(nome e cognome - luogo e data di nascita - residenza) 

 
…………………………………………………………………………………………………. 

(nome e cognome- luogo e data di nascita – residenza) 
 

…………………………………………………………………………………………………. 
(nome e cognome- luogo e data di nascita - residenza) 

 
□ di essere in accordo con tra di loro per quanto riguarda le condizioni della separazione/divorzio che si 
intende concludere; 

 
□ di essere a conoscenza che l’accordo che s’intende concludere davanti all’ufficiale di stato civile non 
potrà includere patti di trasferimento patrimoniale; 

 
□ che a carico di entrambi non costituisce obbligo il pagamento dell'assegno periodico. 

□ che a carico del coniuge .................................................... costituisce l'obbligo del pagamento dell'assegno 
periodico di Euro ............................................ (*) 



 
 INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 D.Lgs. 196/2003 
I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento dell’accordo suddetto e verranno 
utilizzati esclusivamente per tale scopo. 

□ che revoca l'assegno periodico (*) 
 
□ che modifica l'ammontare dell'assegno periodico da Euro .......................... a Euro ................................. (*) 

(*) a favore di .......................................... da corrispondere/corrisposto a mezzo: 
□ contanti □ bonifico bancario □ bonifico postale □ assegno bancario □ assegno circolare 

entro il (specificare la periodicità del pagamento) ............................................................................................. 
da rivalutarsi annualmente secondo gli indici ISTAT con prima rivalutazione a decorrere dal mese di ……… 
………………………….. anno ………………………………………………………………………………... 

 
 

DICHIARANO INOLTRE 
 
Di essere a conoscenza che il procedimento di separazione consensuale o di divorzio verrà perfezionato in 
due fasi: 
1) accordo: i coniugi si presenteranno – su appuntamento - personalmente e congiuntamente davanti 
all’ufficiale di stato civile del comune di Bagnolo Piemonte, con l’assistenza facoltativa di un avvocato, per 
rendere la dichiarazione che essi vogliono separarsi o far cessare gli effetti civili del matrimonio o ottenerne 
lo scioglimento, secondo le condizioni tra di essi concordate, o modificare le condizioni di separazione o 
divorzio; per la conferma dell’accordo l’Ufficiale di Stato Civile fisserà un secondo appuntamento non prima 
di 30 gg. dalla data di ricezione dell’accordo; 
2) conferma: alla data fissata dall’ufficiale di stato civile, e previo versamento del diritto fisso di 
€ 16,00, i coniugi si presenteranno congiuntamente e personalmente per la conferma dell’accordo davanti 
all’ufficiale di stato civile che provvederà alle dovute annotazioni e iscrizioni: da questa data la separazione 
consensuale o lo scioglimento o la cessazione degli effetti civili del matrimonio sarà definitiva. 
La mancata comparizione equivale a mancata conferma dell’accordo. 

 
Monterosso Almo, li      

Firma dei richiedenti 
 
 
 
 
 
 
 
 

Allega: 
fotocopia del proprio documento di riconoscimento in corso di validità 
□ fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità dell'Avvocato, se presente 
□ fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità dell'Interprete, se previsto 
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