
Al comune di Castelnuovo Bozzente 

Via San Mar�no, 10  

22070 Castelnuovo Bozzente 

 

Ogge�o: RICHIESTA PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO PUBBLICO PER LA CONCESSIONE IN USO IN PREVENDITA 

DI N. 25 OSSARI NEL CIMITERO DI CASTELNUOVO BOZZENTE 

 

Il/la So�oscri�o/a ________________________________________________________________________ 

Nato/a a ____________________________________ prov. (____) il ________________________________ 

Residente a ___________________________________________ Via _______________________________ 

C.F. ____________________________________________________________________________________ 

CHIEDE 

di partecipare alla procedura sele+va ad evidenza pubblica per l’assegnazione di n. 1 ossario. 

A tal fine, consapevole della propria responsabilità penale, e che, ai sensi dell’art. 76, D.P.R. n. 445/2000, nel 

caso di dichiarazioni non veri�ere, falsità negli a+ ed uso di a+ falsi e che, ai sensi dell’art. 75, del D.P.R. n. 

445/2000, decadrà da ogni beneficio eventualmente o�enuto con le rela�ve conseguenze di legge, 

DICHIARA 

• di aver preso visione ed acce�are le tariffe e tu�e le disposizioni contenute nel bando in ques�one e nella 

modulis�ca u�lizzata per la predisposizione della presente istanza; 

• di essere nato e/o residen� nel Comune di Castelnuovo Bozzente; 

• di avere un’età superiore a 55 anni 

• di non essere concessionario né detentore di fa�o di altro loculo/ossario/tomba libero nel cimitero 

comunale di Castelnuovo Bozzente; 

DICHIARA INOLTRE 

 di acce�are tu�e le condizioni del bando, le tariffe e le modalità di pagamento dell’ossario;  

 di aver preso a�o che, in caso di mancato versamento del canone concessorio nei termini prescri+, verrà 

considerato rinunciatario con conseguente decadenza dal diri�o ad o�enere la concessione;  

 di acconsen�re ai sensi e per gli effe+ del D. Lgs. n. 196/2003 e s.m.i. al tra�amento dei da� personali 

contenu� nella presente domanda sia per le finalità correlate alla richiesta di concessione, sia 

all’instaurazione del rapporto contra�uale, sia per finalità ineren� alla ges�one del rapporto medesimo. 

 

Castelnuovo Bozzente, lì __________  

Firma 

____________________________ 

ALLEGATI OBBLIGATORI: 

 copia del documento di iden�tà in corso di validità 


