RICHIESTA PER RINNOVO CONCESSIONE CIMITERIALE

All'Ufficio Servizi Cimiteriali
All'Ufficio Contratti

SEDE

[I/La sottoscritto/a
nato/a a il
residente a in Via
Cod. Fiscale Tel -
Cellulare E-mail
nella sua qualita di : .

L Avente titolo (specificare)
della concessione cimiteriale:

Nr, del Blocco Fila zloculo Nr:

Inerente:

1y Defunto: O =zalma, O resti, O cenern - deceduto il

CONSAPEVOLE
che la suddetta concessione cimiteriale & scaduta in data
CHIEDE
IL RINNOVO PER ULTERIORI ANNI
della concessione cimiteriale:
Nr. del Blocco Fila :loculo Nr:
per il defunto in premessa citato.
DICHIARA altresi:
» Di impegnarsi a sostenere tutti gli oneri economici in conformita alle tariffe comunali in vigore per
I'anno 2018.
= Di agire in nome & per conto di tutti gli eventuali altri interessati.
= Che la presente inerisce eslusivamente il rinnovo della Concessione del loculo dove e tumulato il

defunto deceduto il i

Che la presente inerisce il rinnovo della Concessione del loculo dove & tumulate il defunto
e il diritto di subentro per il Sig./ra il
quale ha acquisito la rinuncia a proprio favore degli aventi causa che si allegano alla presente.

Di essere a conoscenza che il comune & esonerato da qualsiasi responsabilita per le eventuali
controversie che dovessero insorgere fra gli aventi diritto, a seguito della sottoscrizione della
concessione cimiteriale

Di accettare le condizioni e le prescrizioni normative e regolamentari in materia

Francavilla di Sicilia,

FIRMA

ALLEGATI:
. copia carta di identita

Informativa ai sensi della Normativa vigente in materia di protezione dei dati personali

| dati da Lei forniti saranno utilizzati dagli uffici esclusivamente per listruttoria dell’ istanza e per le finalita
streftamente connesse. Lei pud in ogni momento esercitare il diritto di accesso, rettifica, aggiornamento,
integrazione e cancellazione dei dati

Francavilla di Sicilia, [i

FIRMA,
PER PRESA VISIONE




