
 
 

 Al Sig. Sindaco del 

     Comune di 

    SEGARIU 

 

DOMANDA DI CONCESSIONE LOCULO CIMITERIALE 
          
 

Il sottoscritto/a   _____________________________________________________________ 

nato/a a ______________________________________ il ________________________  residente a 

____________________________ in via  _____________________________  n.  ________  codice 

fiscale  __________________________________ , 

 

CHIEDE 

 

alla S.V. la concessione del diritto d’uso del cimitero di Segariu per la durata prevista dal 

Regolamento Comunale di P.M. di n.  __________  loculo/i per; 

 

dichiara che il loculi concessi saranno riservati a: 

 

loculo n. _______ per _________________________________________________ 

nato a ________________________________________ il ____________________ 
deceduto a ____________________________________ il ____________________ 

 

loculo n. _______ per _________________________________________________ 

nato a ________________________________________ il ____________________ 
deceduto a ____________________________________ il ____________________ 

 

loculo n. _______ per _________________________________________________ 

nato a ________________________________________ il ____________________ 
deceduto a ____________________________________ il ____________________ 

 

 

Segariu, li _______________    
___________________________ 

firma 
 
 
 

 

 
 
    Bollo 


