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COMUNE di LESINA

(Provincia di Foggia)

Tel. 0882/707431
Fax 0882/707498
SETTORE IV
UFFICIO DEL PATRIMONIO

Lesina lì _______________

===================================================================================

AL SIG. SINDACO DEL COMUNE DI

- L E S I N A -

OGGETTO:
Concessione di loculi Cimiteriali nell’ambito del 3° Ampliamento del Cimitero Comunale – 3° Lotto funzionale

Richiesta di concessione loculi.-


Il/La sottoscritto/a __________________________________, nato/a __________________ il _____________ (Cod. Fisc. ______________________________) Tel. __________________
residente a _________________________ Via ___________________________________ nr. ___ in relazione al bando per l’assegnazione di cui all’oggetto, pubblicato in data 05/02/2018 prot. nr. 2325, con la presente

CHIEDE

la concessione di nr. _______ loculo/i, al prezzo stabilito con Delibera di G.C. nr. 218 del 20.11.2009, oltre le spese contrattuali.
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, d’informazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28.12.2000

DICHIARA

(barrare il quadratino al lato delle voci che interessano)

· di essere coniugato/a con: _________________________________________________

· di essere vedova di: ________________________________, deceduto il ____________

tumulato in via provvisoria e per motivi d’urgenza c/o il loculo – tomba di famiglia – edicola funeraria di proprietà e/o in concessione a ______________________________

· che la famiglia convivente si compone di:

- cognome e nome

   luogo e data di nascita

   rapporto di parentela

1) _______________________
_______________________

____________________
2) _______________________
_______________________

____________________
3) _______________________
_______________________

____________________
4) _______________________
_______________________

____________________
5) _______________________
_______________________

____________________
· di non essere concessionario e/o detentore, nè il sottoscritto nè altro componente il nucleo familiare, di tombe, cappelle, loculi ed edicole funerarie nell’ambito del Cimitero Comunale;

DICHIARA

inoltre, di aver diritto alle seguenti priorità:

· (1) di essere detentore a titolo provvisorio e temporaneo di loculo requisito a terzi per motivi d’urgenza, con apposita ordinanza sindacale;

· (2) di essere titolare di sepoltura (prestito gratuito) autorizzata in via temporanea e provvisoria per motivi d’urgenza, di loculi, tombe o cappelle gentilizie già in concessione a terzi;

· (3) di essere detentore a titolo provvisorio e temporaneo ed assegnato per motivi d’urgenza, di loculo di proprietà comunale;

· (4) di aver compiuto anni __________, alla data di pubblicazione del bando

· di accettare l’assegnazione dei loculi secondo quanto stabilito dall’art. 5 del Bando che qui si intende integralmente richiamato;

· di essere a conoscenza che:

 il prezzo di cessione dei loculi e delle cellette ossario è così stabilito:



Loculi: …

Euro 
2.500,00 cad. indipendentemente dalla fila di ubicazione;



Cellette ossario: …
Euro 1.000,00 cad.

· il pagamento dovrà avvenire così come segue:
· di impegnarsi ad effettuare i pagamenti nelle modalità descritte all’art. 2 del bando e qui di seguito riportate per estratto:
- versamento di una rata in acconto, pari ad Euro 1.500,00 del costo di concessione del/i loculi/o entro e non oltre gg. 10 dalla data di comunicazione dell’avvenuta istruttoria e del suo inserimento nella graduatoria degli aventi diritto. Dell’avvenuto versamento dovrà essere prodotta presso l’Ufficio del Patrimonio, copia della ricevuta di versamento rilasciata dalla Tesoreria Comunale, pena la decadenza del diritto;

- il versamento a saldo della concessione nonché delle spese contrattuali, entro giorni 30 (trenta) dalla data della formale comunicazione dell’avvenuta concessione;

· di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 10 della legge 675/96 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Lesina lì ______________________

     IL RICHIEDENTE DICHIARANTE







_________________________________________________

Si allega alla presente:

(barrare il quadratino al lato delle voci che interessano)

· Fotocopia non autenticata di un documento d’identità (obbligatorio)

· Certificato di Residenza (facoltativo)
· Stato di famiglia (facoltativo)

· Copia dell’ordinanza sindacale di requisizione loculo (obbligatorio ove esiste)
· Certificato di morte del defunto tumulato in via provvisoria e per motivi d’urgenza (obbligatorio ove esiste)







