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   Area Tecnica        

      Al Sig.  SINDACO 
arsi 

ggetto:  Prenotazione di loculi cimiteriali. 

l/la sottoscritto/a ______________________ nat __ a _____________________ 

l ________, residente a __________________ in Via ______________________ 

F. ________________________

n la presente rivolge rispettosa istanza per la prenotazione di n. ____ loculi nel cimitero 

ORTONA   CARRITO   ASCHI ALTO 

 Individuato nel blocco  n. ___ loculi n. ____________ 

 
ichiara inoltre  di accettare le condizioni e le prescrizioni di concessione così come 

ità da 

ingrazio anticipatamente e porgo distinti saluti. 

rtona Dei Marsi, lì ____/____/______ 

       IL /LA RICHIEDENTE 

      
                                                

             Tel. 0863-87113    fax  0863-87134        P.IVA 00224020669 
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; n. _____, Tel. _____________, C.

 
co
di1: 

 
 

 Individuato nel blocco  n. ___ loculi n. ____________ 

D
determinate dai relativi atti amministrativi del Comune di Ortona Dei Marsi. 
Si resta in attesa di conoscere le modalità di versamento ed ogni altra formal
espletare per il perfezionamento della concessione. 
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1 Contrassegnare il cimitero che interessa. 
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