PROT. GEN. N° AL SIG. SINDACO

DEL

ALL’UFF. SERVIZI CIMITERIALI
DEL COMUNE DI SAN GIOVANNI LA PUNTA

SEDE
Oggetto: Richiesta ingresso e relativa tumulazione del “de cuius”
nel Cimitero di di San Giovanni La
Punta nel Loculo N° Zona/Blocco , zona vecchia.
ll/la sottoscritt_ Sig./ra nato/a in
( ) il
residente in ()
Via n. ,
CF: cell.
tel e-mail nella qualita
di (coniuge, figlio, nipote, altro .....)
CHIEDE
La tumulazione del/della “de cuius”
nat_ in il
decedut_ in il nel loculo
identificato con il n. Zona/Blocco .ubicato nel Cimitero

(Centro/Trappeto) del Comune di San Giovanni La Punta, zona

vecchia, in quanto concessionario come si evince dalla documentazione allegata,

DICHIARA

sotto la propria responsabilita, ai sensi del D.P.R. n.445/2000 e successive modifiche ed
integrazioni, che:

O il/la cadavere del/della “de cuius” nat__ a
il ,deceduta/o il a
O il cadavere del/della “de cuius” . e stato/a

sigillato/a trascorse le 24/48 ore dal decesso e, precisamente, il giorno

alle ore circa (se proveniente da altro comune).
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stato/a effettuato dalla Ditta delle onoranze funebri

rD/

il trasporto del cadavere del/della “de cuius” .

con sede in

Allega tutta la documentazione a corredo della pratica:

Qua daaga

Q Qaagaaa

Documento e/o ricevuta di pagamento attestante la concessione del loculo;

Ricevuta del pagamento tassa tumulazione per la somma di €. ;
Fotocopia Carta d’ldentita dello/a scrivente e del concessionario/a nonché della Tessera
Sanitaria;

Fotocopia della Carta d’Identita e Tessera Sanitaria del/della “de cuius”

Autorizzazione alla sepoltura;

Verbale Custode ingresso Salma;

Se il decesso e avvenuto in altro comune;

Autorizzazione al trasporto del cadavere,

Verbale di eseguita prescrizione per trasporto fuori comune;

Nulla Osta per il seppellimento dell’ASP;

Dati della Ditta di Onoranze Funebriincaricata al trasporto del cadavere presso il cimitero di
S.G. La Punta;

Altro

San Giovanni La Punta,

In fede

CON OSSERVANZA
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