AL SIG. SINDACO DEL COMUNE DI

[ SOttOSCIIttO ... natoa .......cooeeviiii
I eresidentein ................ VI o
nellaqualitadi.................o, deldefunto ...

CHIEDIE

Alla S.V. l'autorizzazione all’estumulazione/esumazione del defunto:

S 11 P nato a ..o, ]
edecedutoa .......coeviiiiiiiiii [ , attualmente tumulato nella tomba
di famiglia / loculo cimiteriale nr. ............... (o) (o T / campo
comune, per essere definitivamente tumulato nella tomba di famiglia fila: ................ , lato
destro/sinistro;

Chiede altresi l'autorizzazione all’apertura della tomba per I'esecuzione delle operazioni di

rito;

DISTINTI SALUTI

COMUNE DI MILENA

VISTO si trasmette al Dirigente Servizi Igiene Pubblica per il prescritto nulla-osta ai sensi
dell’art. 88 del D.P.R. nr. 285 del 10/09/1990 e successive modificazioni;

Milena li ...,
IL FUNZIONARIO RESPONSABILE



