
    
 
 
OGGETTO: Richiesta concessione di un loculo / ossario funerario. 
 
 
 
 
      Al Sig. SINDACO 
      del Comune di  
      GALZIGNANO TERME 
 
 
 
 Il/La sottoscritto/a ____________________________ nato/a a___________________ 
 
Il ______________ residente in _______________________ Via ______________________ 
 
n. ____, professione ____________________ C.F. _________________________________ 
 
rivolge domanda  tendente ad ottenere , per se ed eredi, la concessione di un loculo/ossario 

posto nel cimitero di Galzignano Terme / Valsanzibio, per la salma di 

________________________ deceduto il _________________ a _____________________,  

 
impegnandosi fin d’ora all’osservanza piena ed assoluta dei patti e condizioni risultanti dalle 

leggi, regolamenti e decreti sulla pubblica sanità e sui cimiteri, in vigore, e dai Regolamenti 

comunali in materia. 

Distintamente   
                 
                                                                                          IL RICHIEDENTE 
 
Galzignano Terme, lì 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


