
                                                                           All’UFFICIO SEGRETERIA 
                                                                                             del COMUNE DI MACERATA FELTRIA  
 
 
OGGETTO:   Lavori di ampliamento del cimitero del capoluogo. Richiesta assegnazione  

loculi/ossari cimiteriali. 

 
 
Il/La sottoscritto/a  ………………………………………………………………………..  nato/a 

a……………………………………… (……………………….) il……………………………  residente a 

………………………………………… (……..) in  Via………………………………… (Codice 

Fiscale………………………………………………….. Tel………………………………). 

 
Visto l’Avviso con il quale il Comune di Macerata Feltria ha resi noti i criteri e le modalità per la 
formazione della graduatoria finalizzata alla concessione di nuovi loculi e ossari cimiteriali che 
saranno realizzati nel Cimitero centrale di Macerata Feltria; 
 

C H I E D E 
(barrare la casistica che interessa) 
 

[] l’assegnazione di: 
[]  n.……….  loculi                  []  n. …… ossari 

 
[] la conferma della propria precedente istanza presentata in data …….. al prot. dell’ente n. 
…..………. per l’assegnazione di:  

[]  n.……….  loculi                  []  n. …… ossari 
 

Consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito secondo quanto prescritto dall’art.76 
del D.P.R. n.445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del 
contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento 
eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera. 
 
I dati personali, nel rispetto della Legge n.196/2003 verranno trattati esclusivamente per quanto 
attiene lo svolgimento del procedimento in corso. 
 

DICHIARA 
 che la mia famiglia anagrafica è così composta: 
 

Cognome e nome Luogo e data di nascita Rapporto parentela 

   

   

   

   

   

   



a) compilare solo se ricorre il caso: di essere ricorso in data ……………………………  alla tumulazione 

provvisoria  nel  Cimitero centrale di Macerata Feltria nel Loculo ……………. Fila ………. Lato 

…………………… del defunto …………………………………………………… (nato  il …………….…….. deceduto il 

………………........… a ……………………..…………………….….) previo consenso del titolare o erede della 

concessione - Rep. n. ……… del ………………. a nome di ……………………………………………………………… ; 

b) compilare solo se ricorre il caso: pur non essendo iscritto, attualmente, nell’Anagrafe della 

Popolazione Residente di Macerata Feltria lo sono stato dal ……………….. al ……………………….; 

c) compilare solo se ricorre il caso: pur non essendo iscritto nell’Anagrafe della Popolazione 

Residente di Macerata Feltria e non essendo nato a Macerata Feltria, intendo richiedere la 

concessione di  loculo/i – ossario/i per il/i proprio/i caro/i: 

1. (indicare nome e cognome) ……………………………….. e grado di parentela ……………………………: 

[] nato a Macerata Feltria in data …………….. ; 

[] essendo lo stesso stato residente a Macerata Feltria dal ………….. al …………….; 

2. (indicare nome e cognome) ……………………………….. e grado di parentela ……………………………: 

[] nato a Macerata Feltria in data …………….. ; 

[] essendo lo stesso stato residente a Macerata Feltria dal ………….. al …………….; 

 
DICHIARA 

inoltre, di essere a conoscenza: 
- dei criteri stabiliti dall’Amministrazione Comunale per l’assegnazione dei nuovi loculi/ossari 

richiesti; 
- delle tariffe corrispondenti ai loculi/ ossari richiesti e di rispettare, in caso di assegnazione, tutti 

i termini fissati per il pagamento; 
- che, laddove non dovessero essere rispettati i termini previsti per il pagamento della prima rata 

(pari al 70% del canone di concessione), si verrà considerati rinunciatari ed i loculi/ossari 
verranno considerati disponibili; 

- di essere a conoscenza che qualsiasi ritardo rispetto alla data presunta, prevista per la 
conclusione dei lavori di costruzione dei nuovi loculi/ossari, non darà diritto di rinunciare alla 
concessione, né al rimborso della somma pagata, né ad interessi di sorta 

 
Infine, dichiara di aver preso visione dell’informativa relativa al trattamento dei dati di cui all’art. 11 
dell’avviso di concessione e di acconsentire al trattamento degli stessi, ai sensi del D.Lgs. 196/2003, 
“Codice in materia di protezione dei dati personali”, e successive modifiche. 
 
Macerata Feltria, ................. 
                                                                                                               In fede 
                                                                                          ___________________________________ 
 
 
*Si allega fotocopia di un documento di identità in corso di validità. 


