
 
 
 
 
 Anacapri, _________________________ 
 
 
 Al Responsabile del Settore Uffici Tecnici 
 del Comune di Anacapri 
 
 
 
OGGETTO:Richiesta nulla osta alla posa di riquadratura tombale in 

_____________________ sulla fossa di __________________________ 

 
 
 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________, 

domiciliato/a in _____________________ alla via ________________________ n. 

____ , in qualità di ________________ del/la defunto/a ________________________, 

deceduto/a ____________________ il _________________, inumato nel campo 

comune n.____, solco n.____, deposizione n.____, 

 
c o m u n i c a  

 
che nei prossimi giorni procederà all’esecuzione dell’intervento in oggetto, nel rispetto 
del grafico allegato e delle Vostre indicazioni tecniche. 
 
A tal fine dichiara che l’intervento sarà eseguito da: 
 
Ditta: _________________________________________________________________ 

con sede in _______________________ alla via ______________________________ 

 

Artigiano: _____________________________________________________________ 

domiciliato in ________________________ alla via ___________________________ 

 
 

Il/La richiedente 
 
 

_____________________________________ 
 


