
All’Ufficio di Stato Civile 
del Comune di  

CREAZZO 
 
Richiesta ESTRATTO o CERTIFICATO DI NASCITA/MATRIMONIO/MORTE 
 
Il/la sottoscritto/a 

Cognome____________________________ Nome___________________________ 

nato/a in ________________________________il ____________________________ 

residente in __________________________ Via ________________________ n. __ 

Tel. _________________________ 

E-mail ______________________ per la trasmissione dell’estratto/certificato. 

Documento di identità n. 

_____________________________________________________________________ 

CHIEDE 

il rilascio di un □ ESTRATTO    □  CERTIFICATO    di: 

□ NASCITA 

□ NASCITA con paternità e maternità 

□ MATRIMONIO 

□ MORTE 

○ relativo alla propria persona  

oppure 

○ relativo alla persona sottoindicata: 

Cognome__________________________ Nome______________________________ 

nato/a in ____________________________________________il _________________ 

Il documento è richiesto per uso: 

______________________________________________________________________ 

DELEGA 

Il Sig._________________________________________________________________ 

al ritiro del documento richiesto. 

Creazzo, _______________________    Il/La richiedente 

__________________________________ 

Allega fotocopia di documento di identità in corso di validità 
 
INFORMATIVA AI SENSI E PER GLI EFFETTI DI CUI al GDPR 2016/679/UE 
I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del presente procedimento e verranno utilizzati 
esclusivamente per tale scopo. 
________________________________________________________________________________________________ 
 
La richiesta va trasmessa ad uno dei seguenti indirizzi mail: 

- servizi.demografici@comune.creazzo.vi.it 
- creazzo.vi@cert.ip-veneto.net (solo da PEC a PEC) 


