	Marca da bollo 16 euro                                                                                                                              




Al Sindaco del  Comune di

SAMBUCA PISTOIESE


Il sottoscritto __________________________ nato a _____________________ il ______________, residente in  _________________________________ in qualità di ________________(indicare il grado di parentela) affidatario delle ceneri
C H I E D O
Il rilascio dell’autorizzazione di trasporto dell’urna contenente le ceneri del defento/a
Cognome e Nome  
Data di nascita _________________

Luogo di nascita  ________________________
Deceduto a  ____________________  il  _________________________
dall’abitazione sita nel Comune di __________________in Via__________________  al cimitero di  _____________  in  apposito  ossario  n.________ Fila ___________scomparto _________________
A tal fine  dichiara che  il  trasporto  sarà  effettuato  da________________________________ e che  lo stesso  verrà  effettuato  il  giorno  _______________ alle ore  __________
Allega :  documento d’identità, verbale  di  cremazione  e  autorizzazione  affidamento  dell’urna

Sambuca Pistoiese, lì
