
 

 

AL SIG. SINDACO 

DEL COMUNE DI RIOLO TERME 
 

 

 

Oggetto: Richiesta allaccio lampada votiva 

 

Il sottoscritto    _____________________________ 

nato a   ______________________  il  ________________  

e residente a   _____________________ Via ____________________________ N._______ 

C.F.  ______________________________ 

Tel. _________________________ in qualità di  ______________________________ 

 

CHIEDE 

L’installazione di n° 1 lampade votiva per il loculo: 

 n° _______Settore _____ parte _______nel Cimitero di _____________ove è tumulata la 

salma di  ___________________________________  

nato/a a ________________ il _____________  deceduta il _____________ a  _____________ 

 

Lì ______________       Il Richiedente 

_____________________ 

 

 

 

 

    NOTE DELL’UFFICIO COMUNALE 

Per allacciamento di n° 1 lampada votiva emesse le seguenti reversali: 

 per spese di allacciamento  €.  18,03 (cadauno)  reversale n.________  

 per cauzione                        €.   17,51 (cadauno)  reversale n.________  

 

necessarie  inoltre  n. 1 marche da bollo  da €.  16,00 


