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RISERVAZIONE SALA MATRIMONI 

Sottoscrivendo il presente modulo gli sposi dichiarano di conoscere il contenuto 
dell’Ordinanza municipale (OM) sulle tasse e la messa a disposizione degli spazi del Centro 
civico per la celebrazione dei matrimoni civili. 
 

 
SPOSO SPOSA 

Cognome e nome   

Indirizzo completo 
(Via, nap e località) 

  

No. Telefono   

Domicilio dopo il 
matrimonio 

  

 
 

Data celebrazione matrimonio (gg.mese.aaaa):  ………………………………………………… ora: ………..….. 

 

Luogo celebrazione matrimonio: 
 

O Sala 1: sala municipale, c/o Centro Civico Comunale, 2° piano 
(capienza ca. 25 persone sedute e in piedi) 

 
O Sala 2: sala consiglio comunale, c/o Centro Civico Comunale, PT  

(capienza ca. 100 persone in piedi) 

O chiediamo di disporre la sala del consiglio comunale prima del matrimonio per 
l’addobbo.  

 

Scambio degli anelli   O SI  O NO 

 

Desideriamo che il matrimonio sia celebrato da 

 

O    Sindaco, signor Decarli Luigi  O   Vicesindaco, signor Gazzoli Pietro (Pier) 

 
NB: Tale riservazione non è da considerarsi quale conferma della celebrazione del matrimonio 
in quanto la conferma verrà rilasciata dallo Stato Civile di Bellinzona dopo aver svolto la 
procedura preparatoria. Gli sposi sono dunque invitati ad avviare la relativa pratica presso lo 
Stato Civile. 
 
 
…………………………………….. ………………………….. …………………………. 
Luogo e data  Firma dello sposo  Firma della sposa 
 

mailto:comune@arbedocastione.ch


 
 

 

Via Centro Civico 7 
6517 Arbedo arbedocastione.ch 

Cancelleria 
comune@arbedocastione.ch 
t. 091 820 11 40 

 
 
 
 
CONFERMA RISERVAZIONE SALA MATRIMONI O SI  (sigla ….…..) 
 
 
Copia:  Municipio di Arbedo-Castione 

 Sindaco o Vicesindaco Cancelleria Comunale 
 Servizio logistica 
 Custode  
 Inserviente  O Désirée Calderoni 
 Cancelleria Comunale     O Chiara Recce 
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