
MODULO PER LA PRENOTAZIONE DI LOCULI PRESSO IL CIMITERO 

COMUNALE 

 

        Al Sig. SINDACO 

        Comune di Misinto 

 

Il sottoscritto __________________________________________________________________ 

Nato a _____________________________________ il ________________________________ 

Residente a ____________________ in Via/Piazza___________________________ nr. ___ 

Cod. Fisc. Nr ________________________________________ 

Tel. Nr. _______________________ Cell. ___________________________ 

 

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di 

atti falsi, richiamate dall’articolo 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, nonché della decadenza 

dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione 

non veritiera, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle 

dichiarazioni rese ( art. 75 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

 

Visto il bando del Comune di Misinto per la prenotazione dei loculi in concessioni 

presso il Cimitero Comunale 

 

     CHIEDE 

 

La prenotazione e conseguente concessione  di nr. __________ loculo/i presso il 

Cimitero comunale da assegnare a:  

 

1)  X  Sottoscritto 

2)  e per il coniuge o convivente more uxorio (Nome e Cognome)______________  

           ________________________________________ nato/a a ________________________ 

Il _____/____/_______   residente  a _____________________________________ in 

Via/Piazza ________________________________________ 
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DICHIARA 

 

(mettere X sull’ipotesi che ricorre) 

1a)  Di aver compiuto il 60° anno di età nell’anno ____________ 

1b)  ovvero di compiere il 60° anno di età nell’anno 2011; 

 

(mettere X sull’ipotesi che ricorre) 

2a)  Di essere residente nel Comune di Misinto dal ______/_______/19______; 

2b)  Di essere stato residente nel Comune di Misinto dal ______/_____/19______ e 

che   attualmente   la propria   residenza è stata trasferita a seguito di            ricovero o     

       detenzione (mettere X sull’ipotesi che ricorre) c/o ___________________________________________  

__________________________________________________(indicare tipo di struttura –casa di riposo, casa di 

cura, prigione ecc. – e nome struttura) del Comune di _______________________________________; 

 

3) di non detenere in concessione altri loculi o aree di sepoltura nel Cimitero 

Comunale per le persone di cui alla presente richiesta; 

 

4) di aver preso visione e di accettare le condizioni stabilite nel bando pubblico 

con particolare riferimento al costo di concessione ed alla durata della concessione. 

 

Misinto____________________ 

 

 

      ______________________________________________ 

        (firma) 

 

La presente istanza deve essere firmata dalla persona richiedente ed essere corredata da 

fotocopia del documento di identità in corso di validità del sottoscrittore e del coniuge o 

convivente more uxorio. 

 

Informativa ai sensi art. 13 del D. Lgs. 30/06/2003 n. 196: i dati personali saranno utilizzati dal 

Comune ai soli fini del presente procedimento, fatti salvi i diritti degli interessati ai sensi dell’art. 7 

dello stesso Decreto.  
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Da utilizzarsi esclusivamente nel caso di persone ricoverate in istituti (case di 

riposo, case di cura ecc.) o per detenzione. 

 

MODULO PER LA PRENOTAZIONE DI LOCULI PRESSO IL CIMITERO 

COMUNALE 

 

        Al Sig. SINDACO 

        Comune di Misinto 

 

Il sottoscritto __________________________________________________________________ 

Nato a _____________________________________ il ________________________________ 

Residente a ____________________ in Via/Piazza___________________________ nr. ___ 

Cod. Fisc. Nr ________________________________________ 

Tel. Nr. _______________________ Cell. ___________________________ 

che agisce in nome e per conto di _____________________________________________ 

(nome e cognome del richiedente l’assegnazione di loculo cimiteriale), in qualità di _____________________ 

(indicare il rapporto di parentela: figlio, nipote ecc. di cui art. 74 C.C.) 

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di 

atti falsi, richiamate dall’articolo 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, nonché della decadenza 

dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione 

non veritiera, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle 

dichiarazioni rese ( art. 75 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

 

Visto il bando del Comune di Misinto per la prenotazione dei loculi in concessioni 

presso il Cimitero Comunale 

 

     CHIEDE 

 

La prenotazione e conseguente concessione  di nr. __________ loculo/i presso il 

Cimitero comunale da assegnare a:  
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3)       (Nome e Cognome)__________________________________________ nato/a 

a ________________________ Il _____/____/_______residente  a 

___________________ in Via/Piazza ________________________________________ 

4)       e per il coniuge o convivente more uxorio (Nome e Cognome)______________  

           ________________________________________ nato/a a ________________________ 

Il _____/____/_______   residente  a _____________________________________ in 

Via/Piazza ________________________________________ 

 

DICHIARA 

 

(mettere X sull’ipotesi che ricorre) 

1a)  il Sig./la Sig.ra  _________________________________ ha compiuto  il 60° anno di 

età nell’anno___________ 

1b)  il Sig./la Sig.ra _________________________________ compirà il 60° anno di età 

nell’anno 2011; 

 

(mettere X sull’ipotesi che ricorre) 

2a)  Il Sig./la Sig.ra ____________________________________ è residente nel Comune 

di Misinto dal ______/_______/19______; 

2b)  Il Sig./La Sig.ra ____________________________________________è stato/a 

residente nel Comune di Misinto dal ______/_____/19______ e che attualmente la 

propria residenza è stata trasferita a seguito di         ricovero o      detenzione 

(mettere X sull’ipotesi che ricorre) c/o _______________________________________________ 

________________________________________(indicare tipo di struttura –casa di riposo, casa di 

cura, prigione ecc. – e nome struttura) del Comune di ______________________ 

_________________________________________; 

 

3) Il Sig./La Sig.ra _____________________________________________ non detiene in 

concessione altri loculi o aree di sepoltura nel Cimitero Comunale per sé 

stesso/a; 
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4) di aver preso visione e di accettare le condizioni stabilite nel bando pubblico 

con particolare riferimento al costo di concessione ed alla durata della 

concessione. 

 

 

Misinto____________________ 

 

 

      ______________________________________________ 

        (firma) 

 

La presente istanza deve essere firmata dalla persona richiedente ed essere corredata da 

fotocopia del documento di identità in corso di validità del sottoscrittore e degli aventi 

titolo alla concessione cimiteriale. 

 

Informativa ai sensi art. 13 del D. Lgs. 30/06/2003 n. 196: i dati personali saranno utilizzati dal 

Comune ai soli fini del presente procedimento, fatti salvi i diritti degli interessati ai sensi dell’art. 7 

dello stesso Decreto. 
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