
BOLLO
(salvo i casi previsti per legge in esenzione dal bollo, da dimostrare a cura del richiedente)

All’Ufficio Servizi Cimiteriali
del Comune di ALPIGNANO

protocollo@comune.alpignano.to.it

ISTANZA AUTORIZZAZIONE INGRESSO NEL CIMITERO COMUNALE CON
AUTOMEZZO PER CITTADINI NON DEAMBULANTI 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________ nato/a il_______________

a___________________________, residente in ___________________, via ________________

n. telefono/cellulare____________________________ e-mail_____________________________

in qualità di (grado di parentela se persona diversa dall’interessato)___________________________________________________________

  chiede l’autorizzazione a poter accedere al Cimitero Comunale con automezzo privato, in quanto
non deambulante, come risulta dall’allegato certificato medico;

  chiede l’autorizzazione affinchè il/la Sig./ra __________________________________________,
nato/a  a ______________________________________________ il _______________________

residente in ___________________________________ via _______________________________

possa accedere al Cimitero Comunale con automezzo privato in quanto non deambulante.

DICHIARA

che lo  stato  di  non deambulazione  è   permanente   temporaneo  fino  al  _______  come  da

documentazione allegata.

Da allegare contestualmente alla domanda (obbligatoriamente):

• certificato  medico  rilasciato  dal  Dott._______________________  in  data_____________
oppure verbale firmato dalla Medicina Legale di_____________ in data_____________

• documento di identità
• 1 marca da bollo euro 16,00 per l'autorizzazione di ingresso

Alpignano,________________

    In Fede

_______________________


