







AL COMUNE DI LEFFE 

UFFICIO CIMITERO

Via Papa Giovanni XXIII ,8








24026  LEFFE (Bg)

Leffe lì    _________________

OGGETTO:  RICHIESTA CONCESSIONE DI LOCULO – TOMBA - OSSARIO



Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________

Nato/a a __________________________________________ il ____________________________

residente a _____________________________ via ______________________________N.______

C.F.________________________________________telefono n. __________________________

CHIEDE

La concessione di un /a ________________________________________________________(1)

per la tumulazione 

□ del feretro             □ futuro




□ dei resti ossei




□ delle ceneri           □ future
di ____________________________________________________________________________

nato/a a ______________________________________ il_______________________________

deceduto/a a __________________________________ il _______________________________

e futura/i feretro/resti ossei/ceneri  di _______________________________________________

nato/a a _______________________________________il_______________________________

deceduto a ____________________________________ il _______________________________

e futuri resti mortali/ceneri  di ______________________________________________________

nato/a a _______________________________________il_______________________________

deceduto a ____________________________________ il _______________________________

quali familiari/ persone aventi titolo.

Dichiaro di preferire il/la/l’ ____________________(1) n.___________ Fila _______  singolo/doppio
e di accettare sin da ora tutte le condizioni conseguenti la concessione.

TUMULAZIONE PREVISTA IL GIORNO __________________________ ore ___________.

Cordiali saluti.

IL RICHIEDENTE

_________________________________________

(1) loculo – ossario – tomba – nicchia cineraria – fossa inumazione campo comune
