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Al Servizio CIMITERIALE 

del Comune di COLONNA 

 

Io sottoscritto/a ___________________________________________________________________ 

residente a ____________________________________________________ cap. ______________ 

in via ___________________________________________________________________________ 

codice fiscale ____________________________________________________________________ 

tel. n. ______________________________ @ __________________________________________ 

in qualità di referente per la seguente posizione\i; 

[  ] loculo n. ________________ fila n.______________ lotto n. _______________ 

[  ] ossario __________________________________________________________ 

[  ] cinerario ________________________________________________________ 

[  ] sepoltura privata ___________________________________________________ 

presso il Cimitero di Colonna, dov’è tumulato il defunto/ la defunta ……………………………... 

CHIEDO 

l’installazione di n …….. lampade votive. 

Dichiaro di aver preso visione delle condizioni generali fissate nel "SERVIZIO DI 

ILLUMINAZIONE VOTIVA - Appendice al Regolamento Cimiteriale e di Polizia Mortuaria" e di 

accettarle senza riserva alcuna. 

Per quanto concerne tempi e modalità di allacciamento, nonché di pagamento del servizio, resto in 

attesa delle successive comunicazioni che mi fornirà l’Amministrazione comunale. 

 

Colonna, _________________ 

 

In Fede 

 

___________________________ 

 


