Al Sindaco del Comune
di Santi Cosma e Damiano
Richiesta di Autorizzazione Posa Lapide Cimiteriale
Il/la sottoscritto/a 
	Cognome 
	
	
	
	

	Nome 
	
	
	Data di nascita  
	

	Luogo di nascita 
	
	
	
	

	Residente a 
	
	In via 
	
	
	n. 

	Cap 
	
	
	
	

	Codice Fiscale 
	
	Tel/Cell. 
	
	

	email 
	
	pec 
	
	

	in qualità di  :
	 
	
	
	
	

	 
	Concessionario 
	
	 
	
	
	

	 
	Avente titolo (specificare) 
	
	 
	
	
	


CHIEDE L’AUTORIZZAZIONE ALLA POSA DI LAPIDE 
in memoria del defunto :
cognome e nome:_______________________________________________________________________________

Nato/a il : ___________________________________;  Morto/a il :________________________________________

nella tomba n. __________   
nel loculo     n. __________ gruppo_____________________ fila n.ro___________piano n.ro_____________  
 _______________________ 
Comunica che la posa della lapide verrà effettuata dalla ditta: 
	nome ditta 
	
	 
	

	con sede legale
	in
	
	

	Via 
	
	n. 

	C.F. 
	
	P.IVA 
	

	telefono  
	 
	

	email 
	 
	


Il Richiedente si impegna a dar corso ai lavori solo a seguito del rilascio della relativa autorizzazione da parte degli uffici competenti.
Il Richiedente si impegna inoltre a rispettare quanto prescritto dalle norme vigenti, anche relativamente alla sicurezza durante i lavori e l’ eventuale smaltimento dei materiali.

A tal fine, consapevole delle responsabilità penali per le dichiarazioni mendaci ai sensi degli art. 75 e 76 DPR 445/2000 che prevedono la decadenza dai benefici e l’obbligo di denuncia all’autorità competente 
DICHIARA

· Di agire in nome e per conto e col preventivo consenso di tutti gli aventi titolo;  
· Di essere a conoscenza che qualora sorgano controversie tra privati sulla posa del manufatto di cui trattasi, le stesse vanno risolte in sede giurisdizionale, lasciando estraneo il Comune, che si limiterà a mantenere ferma la situazione di fatto fino alla definitività o al passaggio in giudicato della sua risoluzione, oppure fintanto che non sia raggiunto un accordo fra le parti; 
Si allegano i seguenti documenti: 

	Ricevuta di versamento dei diritti di segreteria:
□ €. 50,00 lapide per loculi a cantera;
□ €. 30,00 lapide per loculi a fornetto;

Causale:Rilascio autorizzazione-CAP 1430/20
Versamento intestato a Comune di Santi Cosma e Damiano-Tesoreria tramite: 

Codice IBAN: IT95M0873874190000000002646
- BancoPosta: c.c.p. 1042514396

	Copia del documento di identità del/i titolare/i


Data e luogo______________________________________________

                                                                                                                   IL RICHIEDENTE

                                                                                      ______________________________________________







________________________________________________________________________________________________
INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 del d.lgs. n. 196/2003)
Ai sensi dell’art. 13 del codice in materia di protezione dei dati personali si forniscono le seguenti informazioni:
Finalità del trattamento: I dati personali dichiarati saranno utilizzati dagli uffici nell’abito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
Modalità: Il trattamento avverrà sia con strumenti cartacei sia su supporti informatici a disposizione degli uffici.
Ambito di comunicazione: I dati verranno comunicati a terzi ai sensi della l. n. 241/1990, ove applicabile, e in caso di verifiche ai sensi dell’art. 71 del d.P.R. n. 445/2000.
Diritti: Il sottoscrittore può in ogni momento esercitare i diritti di accesso, rettifica, aggiornamento e integrazione dei dati ai sensi dell’art. 7 del d.lgs. n. 196/2003 rivolgendo le richieste al SUAP/SUE.

[image: image1.emf]
IL FUNZIONARIO/TITOLARE P.O.
Vista la presente richiesta di autorizzazione alla posa di lapide e preso atto che risulta conforme a quanto stabilito  con Regolamento Comunale di Polizia Mortuaria, con la presente

AUTORIZZA

La posa della lapide nel rispetto delle norme vigenti in materia.

LA PRESENTE AUTORIZZAZIONE HA VALIDITA’ SEI MESI DAL RILASCIO E DEVE ESSERE CONSEGNATA ALL’ADDETTO ALLA CUSTODIA DEL CIMITERO.

                                                                        IL FUNZIONARIO/TITOLARE P.O.

                                                                     Geom.Pasquale Di Principe

