
Modello 8

AL COMUNE DI GIUGLIANO IN CAMPANIA 

SERVIZI CIMITERIALI

OGGETTO: RICHIESTA AUTORIZZAZIONE PER L’ACCESSO AL CIMITERO DI  GIUGLIANO DI SALMA        

                     PROVENIENTE DA ALTRO COMUNE

…L…so�oscri�o/a …………………………………………………………………………………………..………………………………………..…

nato/a   a ………………………………………….………………………………………. il ……………………………………………….……....…..

residente in ……………………………………….... alla Via ……………………...………………………………………………..… N° ….....

telefono………..………..……....…….. E Mail/Pec ……………………………………………………. in qualità di ………………...……

del defunto/a ………………………………………………..…………...…………………………………………………………….…………………

nato/a a …………………………...……………………………………………...…….. il ……………………………………………………….……. 

deceduto/a  a …………………..………………………………..…………….…….. il  ……………………………………...…………….……… 

CHIEDE

L’AUTORIZZAZIONE  PER L’ACCESSO  AL  CIMITERO  DI  GIUGLIANO  (NA) della  salma  sopra

generalizzata, e la deposizione nel loculo n° _________ fila n° __________ ver,cale n° __________

blocco _________ piano __________ sito nel cimitero      vecchio      nuovo, assegnato al/alla

sig.re/sig.ra  ____________________________________________________,  o  nella  cappella  gen,lizia

denominata “______________________________________” fila n° ________ ver,cale n° _____________ .

ALLEGA: 

1) fotocopia carta d’iden,tà del richiedente in corso di validità

2) copia bolle6no postale/bonifico  di €   ____________________

3) copia autorizzazione al trasporto

4) copia verbale di cremazione

5) copia autorizzazione al seppellimento

DATA _________________________  Il Richiedente

______________________________________

Tariffa Diritti per Servizi Cimiteriali

Il versamento deve essere effettuato su C. C. P.  22962807 intestato al Comune di Giugliano in Campania, 

Servizio Tesoreria indicando nella causale una delle tre operazioni cimiteriali: 

� INUMAZIONE  €  401,00

� TUMULAZIONE  €  442,00

� TRASFERIMENTO RESTI O CENERI MORTALI  €  239,00

SPAZIO RISERVATO 

MARCA DA BOLLO € 16,00


