Marca da bollo

Al sig. Sindaco
Del Comune di PIATEDA

ESTUMULAZIONE-ESUMAZONE

ll/La sottoscritto/a aato/ il / /
e residente a in via/piazza n. tel.
C.F.
CHIEDE
in qualita di (indicare grado di parentela e/olt}o sotto lfarigro
responsabilita ed in nome e per conto degli atmiifiari ed aventi diritto di essere autorizzato a
esumare/estumulare/traslare la salma/restimoraliic deblaripra
deceduto/ail _/ [/ ;
1. Tumulata presso la cappella della confraternita piano
fila loculo/cinerario ;

2. Tumulata nella tomba privata sita nel cimiteranommentale — nuovo/ampliamento/nuovissimo/ intastat
a
n. asolat lotto X
3. Tumulata nel loculo comunale vecchi/nuovo cella fila n. ;
4. Inumata nella sezione n. fila dal _/ [

CHE LASTESSA VENGA

1. Tumulata presso la cappella della confraternita piano fila
loculo/cinerario

2. tumulata sotto la propria responsabilita edama e per conto di tutti gli altri familiari ed axtediritto nella tomba

privata sita nel cimitero monumentale — nuovo — l@angento — nuovissimo intestata a:

isolato o lott
3. Tumulata nel loculo comunale vecchi/nuovo cella fila n. ;
4. Inumata nella sezione n. fila

In caso di inumazione conseguente ad estumuladisnéoscritto dichiara di essere consapevolelalEermanenza
nei campi di inumazione ha la durata massima di 2nirascorso tale termine senza che siano pateatagli aventi
diritto richieste di conservazione dei resti moytsil procedera alla sepoltura dei resti nell’ogseaomune.

Piateda , i

Il richiedente

Si allega:

1. Ordine di seppellimento in ossario (confraterritcappella familiare — cinerario comunale);

2. Fotocopia della carta d’identita o altro docutnedentificativo del richiedente nel caso cheiten& non venga apposta
alla presenza dell'addetto comunale;

3. Attestazione di versamento del diritto annualeigore .

Tipo del documento
n.
Rilasciato il




