Al sig. Sindaco del Comune di 

- STRESA -

Il/La sottoscritto/a __________________________nato/a _________________ il

 _____________, residente in _______________Via_________________, codice 

fiscale _________________ tel. _______________________
DICHIARA

di essere interessato/a alla concessione :

□   di n.
           loculo/i

□   di n.   

 ossario/i

□  di area per tomba di famiglia di mq._________ (si precisa che è possibile chiedere   un’area della superficie massima di mq 4x4)

Cimitero di 

Ai sensi e per gli effetti del D.lgs 30.03.2003 n. 196, autorizzo il trattamento dei miei dati personali esclusivamente per le finalità e gli adempimenti connessi alla sottoscrizione della presente richiesta.

Stresa,    

















_______________________

