Al 

COMUNE DI PONTIDA
Via Lega Lombarda n. 30

24030 PONTIDA
Settore Amministrativo
Settore Demografico
Settore Tecnico
	OGGETTO: RICHIESTA ESTUMULAZIONE 


Il/la sottoscritto/a ____________________________ c.f. _____________________________ 

nato/a a _________________________  il_______________ 
residente in _________________________Via __________________________n. _______
telefono fisso _____________________ telefono mobile __________________________

fax __________________________ mail __________________________
in qualità di _________________________________________

(indicare la relazione di parentela con il defunto)

Il/la sottoscritto/a ____________________________ c.f. _____________________________ 

nato/a a _________________________  il_______________ 

residente in _________________________Via __________________________n. _______

telefono fisso _____________________ telefono mobile __________________________

fax __________________________ mail __________________________
in qualità di titolare del contratto di concessione cimiteriale  n. ______ del _______________ riferito a Cimitero Capoluogo/Grombosco

( tomba singola/doppia n. ____ Campo _____;

( loculo n. ____ Blocco _____;

( ossario n. ____ Blocco _____;

( fossa n. ____ Campo _____;

( ……………………………………………………….;

CHIEDE
1) ai sensi di Legge e del vigente Regolamento per i servizi cimiteriali l’estumulazione del defunto ____________________________________, deceduto il ______________ a _____________________, nato a ____________________ il _____________ , tumulato presso il Cimitero Capoluogo/Grombosco 
( tomba singola/doppia n. ____ Campo _____;

( loculo n. ____ Blocco _____;

( ossario n. ____ Blocco _____;

( fossa n. ____ Campo _____;

( ……………………………………………………….;

per _____________________________________________
DICHIARA altresì:

· di essere a conoscenza delle tariffe vigenti in materia di concessioni e servizi cimiteriali;

· di impegnarsi a versare le tariffe in vigore per la concessione e i servizi cimiteriali nonché tutte le spese relative alle operazioni cimiteriali connesse alla richiesta in oggetto, il tutto come meglio quantificato nella comunicazione che la scrivente Amministrazione Comunale invierà a consuntivo di quanto eseguito;
· di agire in nome e per conto e con il preventivo consenso di tutti gli interessati e che in ogni caso l’Amministrazione s’intenderà e resterà estranea all’azione che ne consegue e, pertanto, di sollevare e tenere indenne il Comune di Pontida da ogni e qualsiasi responsabilità derivante da pretese o recriminazioni che dovessero essere sollevate da terzi con riferimento alla operazione cimiteriali derivanti dalla presente richiesta;

· di essere a conoscenza, di accettare e di rispettare tutte le condizioni e le prescrizioni normative e regolamentari in materia, ivi comprese quelle contenute nel vigente regolamento di disciplina dei servizi cimiteriali;
· di essere a conoscenza, di accettare e di rispettare in particolare l’art. 12 comma 3 del Regolamento sopracitato (Regolamento di disciplina dei servizi cimiteriali approvato con deliberazione di Consiglio Comunale n. 6 del 21.02.2008) ove si recita: In caso di traslazione, sia all’interno del cimitero che verso cimiteri di altri Comuni, il richiedente perde la concessione dell’area o del loculo lasciato libero e non può richiedere alcun tipo di rimborso per il periodo non utilizzato.

· di esonerare il Comune di Pontida da ogni e qualsiasi responsabilità conseguente alla sottoscrizione della presente richiesta da parte di persona diversa dal precedente concessionario;
· di obbligarsi a rimuovere a propria cura e spesa il monumento ed ogni altro manufatto posto presso l’inumazione in oggetto, in maniera da lasciare a lavori ultimati il terreno preesistente. Nello specifico i predetti lavori di rimozione dovranno essere completati a regola d’arte almeno una settimana prima della data programmata per le operazoni di esumazioni, da concordare con il Settore Tecnico;
· di essere consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art.76 del d.P.R. 28.12.2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi;
· di allegare alla presente richiesta copia di un documento di identità del richiedente.
Pontida, lì_________________________




firma dei richiedenti
___________________________
___________________________
Informativa ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 196/2003

(Codice in materia di protezione dei dati personali)

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART.13 DEL D.LGS. 30 GIUGNO 2003 N.196 (PRIVACY)

I dati da Lei forniti saranno utilizzati dagli uffici esclusivamente per l’istruttoria dell’istanza e per le finalità strettamente connesse. Lei può in ogni momento esercitare il diritto di accesso, rettifica, aggiornamento, integrazione e cancellazione dei dati così come previsto dall’art 7 del D.Lgs. 196/2003.

Pontida, lì _______________

FIRMA PER PRESA VISIONE   

_______________________________
Marca da bollo da


16 €








