Marca da bollo 
€ 16.00

Marca da bollo 						 Comune di Porano                                                                       
                 						   Servizi Cimiteriali
                  					           P.zza Carlo Alberto, 1 
      	                                 Email comune.porano@postacert.umbria.it 
	                                            polizialocale@comune.porano.tr.it



Il/La sottoscritto/a___................................................_
 
Nato/a _______________. ______ (____. __) il _........................................
 
E residente a_ _................................______ (__. __ )
 
In via …………………………………………………………………___ n. _..........._________
 
Cod. Fiscale _. ______________________ _. ________________ email _. ___________________

Fa richiesta per la concessione del loculo/ossario n. ………_, lotto n. …. nel Civico Cimitero di Porano, 
Zona nuova (defunto 	……………………… residente nel Comune di ………………) 
Versa la somma complessiva di Euro _ ……………__ di cui: 
Euro ……………….  Per il loculo/OSSARIO 
Euro      ………___ per i diritti di segreteria 

Fa richiesta per la concessione dell’area ………….  …….. Lotto n. _____, nel Civico Cimitero di Porano, posti distinti / cappelle _ (mq. _. __x __...___)
Versa la somma complessiva di Euro _ ______________ di cui: 
Euro __ ___________          per l’area 
Euro _    _______ _______ per i diritti di segreteria 

Scegliendo la seguente modalità versamento:
   Alla Tesoreria del COMUNE DI PORANO c/o C. R. O IBAN IT78M0622088440000002100002
[bookmark: _GoBack]   Accedendo dal sito https://www.comune.porano.tr.it/ banner PagoPA /pagamenti spontanei- ente Comune di Porano- SERVIZI CIMITERIALI	




ALLEGA: carta d’identità e codice fiscale



…Porano…, li _…________________________________
 


Firma 

