ACTA PER A LA DESIGNACIO DE BENEFICIARI/ARIA

......................................................................................................................................... , major
d’edat, amb  DNI e, ,  telefon e , correu
ElECIIONIC e e i domicili al
(o= 1 (=Y PRSP
(190 P , [ = X , codi
postal ......ccccuuuue.

MANIFESTO:

Que és la meva voluntat designar beneficiari/aria del
(1100 o] V4 1= , fila/les o del pati/s de la
ZONA/ES e del cementiri municipal de Roses
= major d’edat, amb
DNI e , telefon , correu
ElECIIONIC o [ domicili al
o= 1 (Y RO PRPPRPR
(1910 o PO , [ , codi
postal ......cccevvunee.

Sol-licitant de la concessid Beneficiari/aria

Signat: ..., Signat: .o,



