





                                                           AL SIGNOR SINDACO 


                                                                 DEL COMUNE DI TEGGIANO





	





OGGETTO: RICHIESTA TRASLAZIONE CASSETTINE CONTENENTI RESTI    MORTALI 








         Il sottoscritto ______________________________ nato a ________________ il ______________ e  residente in _____________________________ alla Via _________________, nella  qualità di ________________  del defunto _________________________ nato il _________________ a _________________ e deceduto il ______________ a ______________, la cui cassettina contenente i resti mortali è momentaneamente poggiata _______________________  nel cimitero di Teggiano,








CHIEDE





L’autorizzazione prescritta per il trasporto, dal Comune di Teggiano (SA) al Comune di ____________________dei resti mortali di _______________________ sopra generalizzata.  Il trasporto sarà effettuato il giorno _______________________ alle ore _____________, con auto privata ____________________ , targata ___________________. 





DICHIARA





Che consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del Dpr 


445/2000 per false attestazioni e dichiarazioni mendaci e sotto la propria personale responsabilità, 


di essere proprietario di una celletta sita nel cimitero di _____________________, dove verranno tumulati i resti mortali del defunto di cui sopra .


      


Distinti saluti





   __________________________


                                                                                                          __________________


