
 
 
AL SINDACO DEL 
COMUNE DI BASTIA MONDOVI’ 
PIAZZA IV NOVEMBRE N. 1 
12060 BASTIA MONDOVI’  (CN) 

 
 
Oggetto: retrocessione loculo/i cimiteriale/i. 
 
Il sottoscritto ____________________________________________________________________  

codice Fiscale __________________________________________________________________  

residente a _______________________ (_____) Via ____________________________________  

avendo ricevuto in concessione i seguenti loculi, come risulta dal contratto indicato: 

- loculo n. _____  nel colombaio comunale c.d. ____________________ (Rep. _____/______)  

- loculo n. _____  nel colombaio comunale c.d. ____________________ (Rep. _____/______)  

- loculo n. _____  nel colombaio comunale c.d. ____________________ (Rep. _____/______)  

- loculo n. _____  nel colombaio comunale c.d. ____________________ (Rep. _____/______)  

- loculo n. _____  nel colombaio comunale c.d. ____________________ (Rep. _____/______)  

con la presente comunica di 
 

RETROCEDERE 
 
dalla/e concessione/i suddetta e pertanto restituisce al Comune il loculo/i loculi citato/i. 
 
Si precisa quanto segue: 
 

- loculo n. __________  nel colombaio comunale c.d. ________________________________  

cifra pagata € _______________  � loculo già occupato  �   loculo MAI occupato 

 

- loculo n. __________  nel colombaio comunale c.d. ________________________________  

cifra pagata € _______________  � loculo già occupato  �   loculo MAI occupato 

 

- loculo n. __________  nel colombaio comunale c.d. ________________________________  

cifra pagata € _______________  � loculo già occupato  �   loculo MAI occupato 

 

- loculo n. __________  nel colombaio comunale c.d. ________________________________  

cifra pagata € _______________  � loculo già occupato  �   loculo MAI occupato 

 

- loculo n. __________  nel colombaio comunale c.d. ________________________________  

cifra pagata € _______________  � loculo già occupato  �   loculo MAI occupato 

 
NOTA: la cifra pagata da indicare è quella relativa  al solo costo del loculo (esclusi i diritti di 
segreteria e le marche da bollo). 
 
 
Data ________________  

Firma ___________________________ 


