
Spett. le 
Ufficio Servizi Demografici 
Comune  
20010 Marcallo con Casone (MI) 
 

 
OGGETTO : rinuncia precedente richiesta operazione cimiteriale 
 

 
Il/La sottoscritto/a______________________________________________________________ 

Nato/a a _____________________________________________ il______________________ 

residente a____________________________________________________________________ 

via/piazza________________________________________________________________n.___ 

recapito telefonico ________________________________e-mail________________________ 

 

DICHIARA 

 

di volere rinunciare alla precedente richiesta effettuata in data __________________ protocollo n. 

________________________. 

 

Sarà mia premura, qualora si verificasse la necessità, di presentare nuova richiesta all’Ufficio 

competente.  

 

 

Cordiali saluti. 

 

Marcallo con Casone, _________________________ 

 

 

Firma _____________________________ 

 

 

Si allega fotocopia della carta d’identità in corso di validità . 


