
Bollo € 16,00





AL SINDACO DEL
COMUNE DI COPIANO




Io sottoscritt_____________________________________________________________________________ 
(Cognome e Nome del Richiedente)
Codice Fiscale ____________________________________________________________________________ 
nat__ a ___________________________________________________ Pr. (____) il _____/_____/________ 
e residente in Via/Piazza __________________________________________________________ n° ______
Comune di __________________________________________________ Pr. (____) C.A.P. ______________ 
In qualità di |_| ____________________________________________________________  del defunto 	:
_______________________________________________________________________________________ 
(Cognome e Nome del defunto)
nat__ a ___________________________________________________ Pr. (____) il _____/_____/________ 
decedut_ a ___________________________________________________ Pr. (____) il ____/____/______ 
che in vita era  residente in Via/Piazza ________________________________________________ n° _____
nel Comune di _______________________________________________ Pr. (____) C.A.P. ______________ 
consapevole della propria responsabilità penale, ai sensi dell’art. 76, D.P.R. n° 445/00, nel caso di dichiarazione non veritiere, falsità negli atti ed uso di atti falsi e che, ai sensi dell’art. 75, del D.P.R. n° 445/00, decadrà dai benefici eventualmente ottenuti
C H I E D O
Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento di Polizia Mortuaria  approvato con DCC n. 7 del 18.05.2012

|_| anche  in nome e per conto degli altri parenti con il medesimo grado di parentela
che il proprio congiunto sia:
 |_| inumato nel locale Cimitero  |_| tumulato nel locale Cimitero 
D I C H I A R O
|_| di essere titolare di concessione n. _________________ del ________________________
|_| di non essere titolare di concessione pertanto


C H I E D O
Ai sensi dell’art. 72 c. 5 del Regolamento di Polizia Mortuaria  approvato

la concessione per |_| inumazione   |_| tumulazione             nel locale Cimitero
M I   I M P E G N O 
a corrispondere le seguenti spese a semplice richiesta del Comune di Copiano
COSTO DELLA CONCESSIONE 
	|_|
	Sepoltura in ospitalità –art. 54 c. 4 e 72 c. 5 
	€ 52,00

	|_|
	Concessione per tumulazione in cappella gentilizia
	€ 78,00

	|_|
	Concessione per tumulazione in ossario
	€ 259,00

	|_|
	Concessione per tumulazione in loculo campi 1, 2 e 3 (entrata a destra)
	€ 929,63

	|_|
	Concessione per tumulazione in loculo campo 4 e 5 (entrata a sinistra)
	€  1'032,92

	|_|
	Concessione per tumulazione in loculo campo 6 (nuovi anno 2014)
	€ 2'950,00

	|_|
	Concessione trentennale  sepoltura a terra lungo i viali
	€ 155,00

	|_|
	Concessione trentennale  sepoltura a terra nei campi interni
	€ 104,00



COSTO DELLE OPERAZIONI DA EFFETTUARSI A CURA DELL’IMPRESA (oltre iva 22%)
	|_|
	Inumazione in terra (campo comune)	
	€ 180,00

	|_|
	Tumulazione in terra in cassone già in opera
	€ 240,00

	|_|
	Tumulazione in terra in cassone da fornir  in opera
	€ 445,00

	|_|
	Tumulazione in loculo ed in cappella gentilizia  con apertura frontale
	€ 120,00

	|_|
	Tumulazione in loculo ed in cappella gentilizia con apertura laterale
	€ 280,00

	|_|
	Tumulazione in ossario	
	€ 55,00

	|_|
	Tumulazione, in loculo frontale già occupato, rimozione ed accantonamento lastra
	€ 100,00


         Demolizione e smaltimento chiusura, introduzione cassetta, chiusura e riposizionamento lastra
NB : Lavorazioni effettuate in giorni festivi e/o d'urgenza	+ 20%

Il/La Richiedente 

(Istanza esente da autentica di firma ai sensi 
del D.P.R. 445/00 -artt. 21 e 38 commi 2 e 3) 


In data odierna è stata disposta sepoltura :	|_|  a terra il posto n. ________nel campo  n. ____________
|_|   in loculo  n. __________ nel campo  n. _____________
Per accettazione il Concessionario 						L’Impiegato Addetto 
____________________________					   ____________________________
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