Allegato B

Bollo

Al Sig. Sindaco

del Comune di TRASQUERA
Io Sottoscritto _______________________________________________________________________ 

nato _________________________________________ il ____________________________________

Residente in ________________________________________________________________________

Via ___________________________________ n. ______________ Tel: ________________________

Codice Fiscale ______________________________________________________________________

CHIEDO

Di poter ottenere la concessione per anni __________________________________________________

(  di N. _________ Cellette Cinerarie nel Cimitero di Trasquera
(  di N. _________ Cellette Ossario nel Cimitero di Trasquera
Alle condizioni di cui al Regolamento di Polizia Mortuaria approvato con deliberazione del Consiglio Comunale n. 19 del 10/09/2014.
La richiesta è finalizzata alla tumulazione di 
Cognome e nome       ……………………………………………………………………………………..

Luogo e data di nascita ….………………………………………………………………………………..

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

Note………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………..

Trasquera, lì _______________












   In Fede











______________________

