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Richiesta di autorizzazione per opere cimiteriali

Comune di Villasanta

Ufficio destinatario

Settore Lavori Pubblici Ambiente

Il sottoscritto, in qualita di concessionario per la richiesta in oggetto

Cognome Nome Codice Fiscale

Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza

Residenza

Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SE CAP
Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

domiciliazione delle comunicazioni relative al procedimento

(articolo 3-bis, comma 4-quinquies del Decreto Legislativo 07/03/2005, n. 82)

Il sottoscritto chiede che le comunicazioni relative al procedimento trasmesse dall'’Amministrazione vengano inviate al seguente indirizzo di posta elettronica

CHIEDE
ai sensi di Legge e del vigente Regolamento per i servizi funerari e cimiteriali, autorizzazione a

O restauro di cappella privata

(O manutenzione straordinaria di cappella privata

O posa
O dilapide/lastra

O di monumento

O modifica
O dilapide/lastra

O di monumento

O altro

Altro

da erigersi in memoria di

Specificare



COMUNICA

che I'intervento é ubicato in (indicare il posto oggetto della richiesta)
O campo

Campo numero Posto numero
O viale esterno
O vialeinterno

O colombaro gruppo

Gruppo colombaro Posto numero

O viale esterno

O Vviale esterno

concessione cimiteriale
(O concessione richiesta il

Data richiesta Numero di protocollo

(O concessione ottenuta

Numero concessione Data concessione

durata concessione
O decennale

O trentennale

O altro

Specificare

caratteristiche dell‘intervento

Materiali
Misure d'ingombro massime Materiale/tipo delle lettere Altezza delle lettere
Materiale accessori

Epigrafe



che il progettista/scultore &

Titolo Cognome Nome Codice Fiscale
Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Possesso Partita IVA Partita IVA Albo o Ordine Sezione Regione Provincia Numero iscrizione

Sede Professionale
Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SNC CAP

0

Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

che I'esecutore dei lavori é

Titolo Cognome Nome Codice Fiscale
Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Possesso Partita IVA Partita IVA Albo o Ordine Sezione Regione Provincia Numero iscrizione

Sede Professionale
Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SNC CAP

0

Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

Valendosi della facolta prevista dall'articolo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.
445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.
445 e dall'articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsita in atti,

DICHIARA

che I'esecutore dei lavori ha depositato la cauzione di

Importo cauzione Numero della ricevuta della tesoreria comunale Data versamento cauzione

diimpegnarsi sin da ora all'osservanza delle prescrizioni che gli verranno impartite dal Comune di Villasanta, in ordine
alle predisposizioni, alla cura ed alle modalita di esecuzione delle opere

si solleva 'amministrazione comunale, da ogni responsabilita riguardante i diritti di terzi, relativamente all'esecuzione
delle opere di cui alla presente

di essere a conoscenza che per lingresso in cimitero con eventuali automezzi, € necessario ritirare |I'apposito
telecomando per I'apertura del cancello carraio presso I'Ufficio Relazioni col Pubblico del Comune, che verra
riconsegnato al termine delle opere da eseguirsi



Eventuali annotazioni (nhumero massimo di caratteri: 800)

Elenco degli allegati

(barrare tutti gli allegati richiesti in fase di presentazione della pratica ed elencati sul portale)

pagamento dell'imposta di bollo

[] copiadel documento diidentita
(da allegare se il modulo é sottoscritto con firma autografa)

copia del modulo compilato e sottoscritto con firma autografa da tutti i sottoscrittori
sottoscrittore, progettista/scultore e esecutore dei lavori

fotocopia del documento di identita dei sottoscrittori
sottoscrittore, progettista/scultore e esecutore dei lavori

[ ] documentazione fotografica

[ ] relazione o documentazione esplicativa

elaborati grafici in scala non inferiore a 1:20 per i monumenti, lapidi/lastre e 1:50 per le cappelle

ricevuta diritti di segreteria e istruttoria

[ ] altriallegati

Informativa sul trattamento dei dati personali
(ai sensi del Regolamento Comunitario 27/04/2016, n. 2016/679 e del Decreto Legislativo 30/06/2003, n. 196)

[ ] dichiara di aver preso visione dell'informativa relativa al trattamento dei dati personali pubblicata sul sito internet
istituzionale dell'Amministrazione destinataria, titolare del trattamento delle informazioni trasmesse all'atto della
presentazione della pratica.

Villasanta

Luogo

Data il dichiarante



