
Al Comune di Bari

Direttore Ripartizione Patrimonio

Viale Archimede 41A

Bari

OGGETTO: inumazione salma non residente

Il/La  sottoscritto/a  _____________________________________________  nato/a  a

___________________________  il  ________________________  e  residente  in

____________________________ alla via/piazza__________________________, in

qualità di ___________________________________ 

CHIEDE

ai  sensi  dell'art.85  del  Regolamento  di  Polizia  Mortuaria  approvato  con  DCC

n.2015/00057 del 16/10/2015, l'autorizzazione alla inumazione presso il  campo di

inumazione  in  corso  del  cimitero  di  Bari  del  defunto  NON  RESIDENTE

_______________________________________ deceduto il ___________________

A tal fine DICHIARA che presso il cimitero di Bari sono inumate o tumulate coniugi

o parenti entro il 1° grado del defunto.

Bari, lì ____________________

In fede

____________________________

Allegati: copia documento di riconoscimento.

Visto favorevole

 Il Responsabile

_________________________

        Marca da bollo

             € 16,00


