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RICHIESTA CONCESSIONE TOMBE/LOCULI 

 
La/il sottoscritta/o chiede la concessione di:  
 

 Tomba  

 Loculo 

 Loculo interrato nella fossa 

 Loculo esterno (max 2 urne cinerarie sopra monumento) 

 
 
 nel cimitero di Mezzovico      nel cimitero di Vira 

 

Posa lapidi e monumenti: presentazione domanda scritta corredata da progetto indicando dimensioni e 
testo iscrizioni (art. 23 Regolamento Cimiteri). 
 
Loculi: le regole per le iscrizioni ed ornamenti sono identici per tutti. 

 
 
Dati del defunto:  
 
Cognome e Nome:  ______________________________ Data di nascita:      __________________ 
 
Attinenza:            ______________________________ Data del decesso:  __________________ 
 
Luogo del decesso: ______________________________  
   
Indirizzo domicilio:   ______________________________ 
 
Pompe funebri:        ______________________________ 
 
 
Dati del richiedente: 
 
Cognome e Nome:  ______________________________ Recapito telefonico: _________________ 
 
Indirizzo domicilio:   ______________________________ 
 
 
Dati degli eredi:  
 
Cognome e Nome:  ______________________________ Recapito telefonico: _________________ 
 
Indirizzo domicilio:   ______________________________ Grado di parentela: _________________ 
 
 
Cognome e Nome:  ______________________________ Recapito telefonico: _________________ 
 
Indirizzo domicilio:   ______________________________ Grado di parentela: _________________ 
 
 
Cognome e Nome:  ______________________________ Recapito telefonico: _________________ 
 
Indirizzo domicilio:   ______________________________ Grado di parentela: _________________ 
 
 
 
 
Luogo e data: _________________________________ Firma: ____________________________ 
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