Al Comune di Morra De Sanctis
Ufficio Cimiteri

Oggetto : Censimento referenti sepolture, ossari e loculi cimiteriali

Il/La sottoscritto/a nato/a
il e residente a in
via tel.
e-mail
dichiara:

che il referente a cui rivolgersi per eventuali comunicazioni del comune riguardanti le sepolture che seguono:

Identificazione della sepoltura Tipo/Ubicazione
Inserire I’iscrizione sulla lapide della sepoltura/ossario compreso la data di morte o nascita, se Tomba (T) -Loculo (L)
presente (es. Mario Rossi n. 01.01.1990 oppure Famiglia Mario Rossi) Ossario (O) - Cappella (C)
1
2
3
4
5
6
7
8
é
lo/a stesso/a scrivente.
Il/La signor/a nato/a a
il e residente a
in via tel. e-mail:

Dichiara infine di essere informato che, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 10 della legge 675/96 i dati
personali forniti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e ne autorizza il trattamento.

In fede




