
Egregio Sig. Sindaco 

del comune di TRISSINO 

c/o ufficio Concessioni Cimiteriali 

 

 

Oggetto: POSA DI LAPIDE / SCRITTE CIMITERIALI / TARGHETTA 

 

Il sig. ______________________________________nato/a a ______________________ il ______________ 

e residente a _____________________(___) in via ___________________n. _____ – tel _______________ 

 

 COMUNICA, per i soli resti mortali o ceneri tumulati in loculo o in celletta, di provvedere 

all’installazione sulla lastra in marmo di 1 targhetta in ceramica o bronzo di dim. massime 16x9 cm, nel 

rispetto di quanto indicato nell’allegato 1 delle prescrizioni prot. 6601 del 09/05/2012; 

si precisa che attualmente sono presenti n. __________ targhette (max 2 targhette per loculo); 

 CHIEDE, per le sole ceneri derivanti da cremazione di defunto appena deceduto e tumulate in loculo, 

l’autorizzazione alla posa di SCRITTE CIMITERIALI, nel rispetto di quanto indicato nell’allegato 2 delle 

prescrizioni prot. 21507 del 30/10/2006 e  previo versamento di € 21,00 per diritti di segreteria; 

 CHIEDE, per le salme tumulate in loculo o inumate a terra oppure per i resti mortali o ceneri tumulati 

in celletta, il rilascio dell’autorizzazione alla posa di SCRITTE CIMITERIALI/LAPIDE nel rispetto delle 

prescrizioni prot. 11255 del 01/07/2002 e previo versamento di € 21,00 per diritti di segreteria, 

 

nel cimitero di _________________________ blocco/campo ______: 

 Loculo n. ______ 

 Celletta n. _____ 

 Tomba di famiglia __________________________________________________________________ 

 Fossa n. _________________ (allegare un bozzetto quotato della tomba, con materiali e colori) 

 

con riportate le seguenti parole: 

(cognome e nome)     

(data di nascita) n.   n.   

(data del decesso)  m.   m.   

 

Nota Bene: 

1) A eseguire le opere sopra menzionate designa la ditta _______________________________________; 

2) i versamenti dovranno essere eseguiti presso l’economato o la banca Monte dei Paschi di Siena di Trissino IBAN 

IT62P 01030 60810 000003553029, con causale “diritti per autorizzazione scritte cimiteriali”; 

 

Trissino, __________________ Il richiedente 

 

 

Il legale rappresentante della ditta incaricata ad eseguire le scritte cimiteriali / la lapide sopra richiesta sig. 

______________________________________________________________________________, DICHIARA: 

1) di conoscere delle disposizioni contenute nell’art. 5 LR 18/2010 – l’attività funebre comprende la 

“vendita casse ed altri articoli funebri, in occasione del funerale ad esclusione dei prodotti lapidei”, 2) di 

non trovarsi in incompatibilità con la normativa vigente, 3) di accettare l’incarico sopra richiamato e 4) di 

operare sotto la sorveglianza del necroforo – tel. 348-2311692. 

 

Trissino, __________________ La ditta esecutrice delle opere 

  (timbro e firma) 


