
 

Al Comune di 
CELENZA SUL TRIGNO 

Servizio Illuminazione 
Votiva Cimitero Comunale 

 
 
OGGETTO: Richiesta CANCELLAZIONE dal ruolo delle la mpade votive. 
 
 
 Il/la sottoscritto/a ______________________________ nato/a a _____________________ 
il ___/___/______ e residente a __________________________ in Via _____________________ 
n. ____in qualità di titolare di contratto per l’illuminazione votiva al Cimitero Comunale, 
 

C  H  I  E  D  E 

 
 La CANCELLAZIONE dal ruolo delle lampade votive per i_ defunt_: 
_____________________________ deceduto/a il ______________, loculo n. _____. 
_____________________________ deceduto/a il ______________, loculo n. _____. 
_____________________________ deceduto/a il ______________, loculo n. _____. 
_____________________________ deceduto/a il ______________, loculo n. _____. 

o CAPPELLA GENTILIZIA _______________________________________________; 
o loculo n. _____, SETTORE ____________ CIMITERO vecchio/nuovo 
o loculo n. _____, SETTORE ____________ CIMITERO vecchio/nuovo 
o loculo n. _____, SETTORE ____________ CIMITERO vecchio/nuovo 
o loculo n. _____, SETTORE ____________ CIMITERO vecchio/nuovo 
o loculo n. _____, SETTORE ____________ CIMITERO vecchio/nuovo 

 
Celenza sul Trigno, lì _______________ 

IN FEDE   
___________________________ 

 
 

 
RISERVATO ALL’UFFICIO 

 
Vista la richiesta di cui sopra si chiede la rimozione della/e luce/i votiva/e a far data dal 1° 

mese successivo a quello della richiesta. 
Trasmesso al Custode Cimitero per i provvedimenti seguenti in data _______________ 

 
IL RESPONSABILE 

V.U. Giuseppe Felice 


