marca da bollo da € 14,62

AL SIGNOR SINDACO

DEL COMUNE DI RAGUSA
I1/1a SOttOSCIItto/a . oovve e ,NAL0/8 & oo,
o eresidente @ .........ooveiiiiiiiiiiii M VIA o,
1ECAPILO LEIETOMICO. . eiiutiieeitiieciie et e e saae e eaaee s
CHIEDE
alla S.V. la Concessione di un suolo cimiteriale nel Cimitero di........ccccceceeveevierieneniiniienienennne
....................................................................................................................... di circa mq...................su

* N.B. Specificare: Ragusa Centro — Ragusa Ibla — Marina di Ragusa

Con osservanza

NB: mp. 6,00 (mausoleo) — mq 12 (tomba)

- Piazza S. Giovanni, ex Palazzo INA, 3° piano scala “B” — Tel. 0932-676644 — 0932-676556 — Fax: 0932-676556



