
IL/LA SOTTOSCRITTO /A

NATO/A A - IL 

RESIDENTE IN 

INDIRIZZO

CODICE FISCALE

TELEFONO/CELLULARE

1) SIG./RA 

NATO/A A - IL 

RESIDENTE IN  

INDIRIZZO

DECEDUTO A  - IL 

PADIGLIONE  - COLONNA - FILA EX DEPOSITO

NOTE

2) SIG./RA 

NATO/A A - IL 

RESIDENTE IN 

INDIRIZZO

CODICE FISCALE

PADIGLIONE  - COLONNA - FILA EX DEPOSITO

NOTE

FIRMA DEL/LA RICHIEDENTE 

Ai sensi dell’art. 13 del Reg. UE2016/679 (RGPD), il conferimento dei dati personali richiesti dal Titolare del Trattamento (Comune di Palombara

Sabina) è necessario e funzionale all’espletamento delle finalità attinenti alla presente istanza e verranno conservati con la massima cura e

protezione. Tali dati non saranno comunicati a terzi né diffusi se non previsto dalla legge. L’interessato potrà esercitare il diritto di accesso, di

rettifica, di cancellazione, di limitazione o potrà opporsi al trattamento (artt. 15 e ss. del RGPD). Per maggiori informazioni sulle politiche

privacy dell’Ente visitare il sito www.comune.palombarasabina.rm.it

Per informazioni chiamare Ufficio Servizi Cimiteriali - Piazza Vittorio Veneto n. 12                                                                       

Tel. 0774/636488
RICEVIMENTO AL PUBBLICO : MARTEDI DALLE 9,00 ALLE 12,00 

Compilare in stampatello inserendo tutte le risposte

CHIEDE LA CONCESSIONE DI N. 1 LOCULI                                                                                                                                   

NEL CIMITERO DI CRETONE VIA DI VIGNA CIOLLO

Comune di Palombara Sabina
(Città Metropolitana di Roma Capitale)

P.zza V. Veneto, 12 - C.A.P. 00018

RICHIESTA CONCESSIONE LOCULI SEPOLCRALI                                                                                        

NEL CIMITERO DI CRETONE VIA DI VIGNA CIOLLO

SETTORE VI

AL COMUNE DI PALOMBARA SABINA


