COMUNE DI CLAUT

Provincia di Pordenone

A V V I S O


Con l’ampliamento del cimitero Comunale e la costruzione di nuovi loculi ed ossari l’Amministrazione Comunale intende dare in concessione per anni cinquanta i seguenti ossari verso il corrispettivo indicato:

n.   84       ossari contenente   1 cassetta ossario prezzo unitario  €.     500,00 IVA escl.;

n.   82       ossari contenente   2 cassette ossario prezzo unitario  €.    900,00 IVA escl.;

n.     4       ossari contenente   6 cassette ossario prezzo unitario  €.  1.400,00 IVA escl.;

n.   12       ossari contenente 12 cassette ossario prezzo unitario  €.   2.000,00 IVA escl.;


Le domande, in bollo da €. 14.62, dovranno essere presentate all’ Ufficio Protocollo entro e non oltre il 25.06.2010 e verranno accolte fino ad esaurimento dei loculi ossari a disposizione.


L’assegnazione verrà effettuata a sorteggio in data che verrà resa nota con apposito avviso precisando che per le domande contenenti richieste maggiori di n. 1 loculo ossario sarà concesso, dopo il sorteggio, il loculo adiacente (sopra, sotto, destra o sinistra).

L’Ufficio Protocollo è a disposizione per eventuali ed ulteriori informazioni. 

Claut, Lì 24.05.2010
                                                       L’AMMINISTRAZIONE COMUNALE

Spett.le Amministrazione

                 Comunale  di

                 C L A U T

OGGETTO: RICHIESTA LOCULO OSSARIO.


Il sottoscritto/a ______________________________________________________

nato a ___________________________________________ il _____________________

e residente a ____________________________________________________________

in Via/Piazza _____________________________________________________________

con la presente

C H I E D E
      l’assegno di n. _____ ossario contenenti n.  1 cassetta ossario;

      l’assegno di n. _____ ossario contenenti n.  2 cassetta ossario;

      l’assegno di n. _____ ossario contenenti n.  6 cassetta ossario;

      l’assegno di n. _____ ossario contenenti n. 12 cassetta ossario;


Claut, Lì ______________

                                                     
IL/LA RICHIEDENTE






