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CAT   11  CLASS   4   FASC   1




Al Responsabile 2° Settore
Servizi Amministrativi e Relazioni con il Pubblico
Comune di NOVELLARA (RE)


OGGETTO: RICERCA EREDI DEI CONCESSIONARI DI SEPOLTURE  - Delibera G. C. 07/09/2017, n. 135
Io sottoscritto/a _____________________________________________________ 
Nato/a a ____________________________________ il _____________________ 
Residente a _______________________________ Via _______________________________ n. ____
Tel. ___________________________ e-mail: _____________________________________________ In qualità di:                                                                                                                                                                                        □    CONCESSIONARIO                                                                                                                                                                               □ (1) __________________________________________________ DEL/I  CONCESSIONARIO/I  DECEDUTO/I, ___________________________________________________ morto/a il __________________________  ___________________________________________________ morto/a il __________________________ ___________________________________________________ morto/a il __________________________
(1) Coniuge, unito civilmente, figlio, nipote, pro/tris-nipote, fratello/sorella, ai sensi dell’art. 74 del C. C., comunque riconosciuti entro e non oltre il 4° grado.                                                                                                                                                                                                                                                                    
                                                                                                                  CHIEDO                                                                                                                 □  RICERCA CONTRATTO DI CONCESSIONE E DEI RELATIVI SUCCESSORI O AVENTI DIRITTO                                                                 In riferimento al/i loculo/i denominato/i ___________________________________________________ ____________________________________________________________________________________Posto/i nel cimitero comunale di _________________________________________________________
      □ RICERCA SUCCESSORI PER SUBENTRO ALLA CONCESSIONE                                                                                                                     In riferimento al/i loculo/i denominato _______________________________________________________                                                                                                                ______________________________________________________________________________________ Posto/i nel cimitero comunale di __________________________________________________________
                                                                                                DICHIARO                                                                                                                                                                                            - Di assumere a mio carico tutte le spese inerenti e conseguenti ,  ivi compresi i diritti di segreteria    e dei costi di riproduzione copie se ed in quanto dovuti, versando l’importo di:                                                          □ € 20,00       □ € 30,00 prima della formalizzazione della ricerca, dietro preventiva comunicazione circa il numero dei nominativi controllati, oltre a € ___________________ per eventuali;                         - Che  il/la sottoscritto/a e l’istruttore della pratica in oggetto sono in assenza di conflitto di interessi;                                                                                                                                                                                      - Di essere informato/a, ai sensi e per gli effetti di cui all’art.12 del Regolamento EU 679/2016 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.                                                                                                          Novellara lì ___________________________                  
                                                                                                        ____________________________________                                                                                                                      
Allegati: copia documento riconoscimento del/la dichiarante                                                                                                                                                                       Modulo aggiornato il 11/09/2018
