                        
                                                          Al signor SINDACO

 Comune di Seminara
OGGETTO: RICHIESTA CONCESSIONE LOCULO CIMITERIALE.

Il/la sottoscritto/a _________________________________ nato/a a _______________________ il ______________ residente a __________________________ via ___________________________ n°_____, tel. __________________________, C.F. _____________________________, email: _______________________________________ in qualità di ______________________________ del/la defunto/a _________________________________ nato/a a _______________________ il ____________ e deceduto/a a _____________________________ il _______________, con la presente chiede alla S.V la concessione del diritto d’uso di un loculo cimiteriale nel cimitero di _________________________, per la tumulazione della salma del/la defunto/a sopra meglio generalizzato/a.
Con la presente il sottoscritto si impegna a versare l’importo dovuto nonché tutte le spese inerenti la stipula del relativo atto di concessione.

Seminara, lì _____________________

Il richiedente


______________________________

Allega:

· Copia documento d’identità;

· Copia codice fiscale;













Marca da Bollo € 16,00








