
 
AL SIG SINDACO DEL COMUNE 

                DI MONTEMIGNAIO (AR) 
 

 

Il/La sottoscritt___  ____________________________________________________ nat___ 

a ___________________________________ il _______________________________ e residente a 

____________________________________Via ________________________________________ 

n. ____________ COD. FISC. _______________________________________________________ 

Recapito telefonico: ______________________________ 

 

CHIEDE 

 

l’allacciamento della illuminazione votiva alla tomba del defunto sig. 

…………………………………… (posizione…………………) ubicata all’interno del cimitero 

comunale in loc. …………………………….. 

Allega attestazione di versamento dei diritti di allacciamento (Euro 36,00 su c.c.p. n. 14133524 

intestato a “Tesoreria Comunale di Montemignaio” con causale di versamento “Allacciamento 

illuminazione votiva defunto……………………”). 

Si esprime il proprio consenso al trattamento dei suddetti dati in osservanza a quanto 

disposto dal D. Lgs. n. 196/03 in materia di tutela della privacy. 

 

 Distinti saluti 
 
 
Montemignaio, lì _____________________ 
 
 
          FIRMA 
 

____________________________________ 
 

 
 
 
 
 
 

 


