
 
 

TTrriibbuunnaallee  ddii  OORRIISSTTAANNOO  
 

 

UFFICIO SUCCESSIONI 

 
 

RICHIESTA CERTIFICATO DEL REGISTRO SUCCESSIONI 
 

 

 

Il sottoscritto.................................................................................................................... 

Nato a …………………………………………. il  …………………………………... 

Residente in …………………………………………………………………Indirizzo  

 

CHIEDE 

 

All’Ufficio in epigrafe indicato di poter conoscere se a nome del defunto 

.........................................................................................................................................

nato in.......................................................................il.................................. domiciliato 

in vita in……………………………………………………………….……………….. 

.........................................................................................................................................

........................................................................................................................................ 

deceduto in …………………….……………………………... il ...................... 

risultino annotazioni al registro successioni di codesto Ufficio. 

 

 

 

Lì .................................... 

 

 

 

L’istanza deve essere depositata presso lo sportello del front office del Tribunale  

 

Allegare al momento della presentazione:  

• Copia documento di identità del richiedente 

• 2 marche da Euro 16,00 

• ricevuta del pagamento effettuato con pago PA pari ad euro 3,92 


