COMUNE DI SANT°’AGNELLO

P1AZZA MATTEOTTIN°24 - C.A.P. 80065 - C.F. 82007930637

Al Sindaco

Ufficio LLPP — Servizi cimiteriali

Il/La sottoscritt

Nato/a a (prov.) (stato estero) i/ _/
Codice fiscale residente in , alla
Via STl c.a.p. ,in qualita di*
Recapiti: tel. , cell. e-mail:

CHIEDE
OLa concessione di n.__ loculo cimiteriale, per tumulazione o conservazione tra quelli in

costruzione o che saranno in futuro costruiti, nel Cimitero Comune di Sant’Agnello;
OLa concessione di n. suolo cimiteriale nel Cimitero Comunale di Sant’Agnello.
Siautorizza al trattamento dei dati rilasciati per I'espletamento della procedura di attivazione della
concessione richiesta, ai sensi del Regolamento Generale sulla Protezione Dati UE 2016/679 rif. art.

13 e 14 in materia di protezione dei dati personali” e successive integrazioni.

Si rende disponibile al versamento dei diritti di concessione ed alla stipula del relativo contratto.

Luogo e data

Firma

*Specificare il grado di parentela

ALLEGA:
e COPIA DOCUMENTO DI IDENTITA’ IN CORSO DI VALIDITA” E CODICE FISCALE DEL RICHIEDENTE.

La presente domanda pud essere inviata all’ indirizzo di posta certificata del Comune:
segreteria.santagnello@asmepec.it o presentata allo sportello del Protocollo comunale —
Ufficio Segreteria.




