
 
 

 

RICHIESTA di TRASCRIZIONE presso il Comune italiano di ATTO DI 

MATRIMONIO/UNIONE CIVILE celebrato in Cuba. 

Per il tramite dell’Ambasciata d’Italia in L’Avana, Cancelleria Consolare. 

 

Il / La sottoscritta/a _________________________________ nato/a a______________ 

il _____________, residente a _______________________________ provincia _____, 

in via _________________________________________________________________ 

Recapito telefonico in Italia ______________________________________________ 

e-mail (campo obbligatorio) ______________________________________________ 

 

chiede sotto la sua responsabilità che l’allegato certificato integrale di matrimonio/unione 

civile venga inviato: 

- al proprio Comune di residenza______________________________ Prov. ____ 

- al proprio Comune di iscrizione AIRE ________________________ Prov.____ 

 

avendo contratto matrimonio/unione civile in data_____________________ con il/la 

cittadino/a cubano/a 

____________________________________________________________________ 

nato/a a _________________ Prov. ___________________il ___________________ 

residente in ___________________________________________________________ 

      Recapito telefonico a Cuba _____________________________________________ 

 

SPECIFICARE SE IL MATRIMONIO/UNIONE CIVILE È AVVENUTO PER 

PROCURA  

□ SI (allegare l’atto di procura in originale o in copia dichiarata conforme, 

legalizzato dal MINREX e tradotto in italiano + fotocopia) 

□ NO 
 

SPECIFICARE IL REGIME PATRIMONIALE DEL MATRIMONIO/UNIONE 

CIVILE REGISTRATA 

□ Comunione dei beni □ Separazione dei beni (Portare Atto Notarile) 

 

__________,   __________ 

(indicare luogo e data in cui viene apposta la firma)              Firma ______________________ 
                                                                                                              
                                                                                              

Presentato ai sensi dell’art. 38, c. 3, D.P.R. 445/2000. 
 

Il sottoscritto dichiara di aver preso visione dell’informativa sulla protezione dei dati personali 

riguardante i servizi consolari, ai sensi del dal Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (UE) 

2016/679.                                                                                        

                                                                                                                                      FIRMA 

 

                                                                                                             ______________________________ 


