
              

CCIITTTTAA’’  DDII  RREECCAANNAATTII  

  

AREA TECNICA 

Servizio URP – Archivio Protocollo – Gestioni Cimiteriali - SUAP - Sport 

Piazza G. Leopardi n. 26 - 62019 Recanati, tel. 071.75871 

PEC: – e-mail:  

 c.f. 00284570439 – Partita IVA 00092110436 

1 

 

 

ALLEGATO 1 
 
Domanda di partecipazione da presentare in bollo 
 
 
 
 
 
 AL COMUNE DI RECANATI 
 SERVIZIO GESTIONI CIMITERIALI 
 
 
 
 
OGGETTO: Domanda di assegnazione in concessione d’uso per anni 99 (novantanove) di area 
cimiteriale - Cimitero Rurale di Chiarino. 
 
 
 
Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………........................................................................ 

nato/a a ………………….............................................................................. il ………………………………......... 

residente a ……………………………………........................................................................................................ 

in via …………………………………………………………………………………………………. n. ………………... 

tel ……………………………………. codice fiscale ……………………………….................................................. 

e-mail ………………………………………………….. PEC …………………………………………………………… 

 
consapevole delle conseguenze amministrative e penali in caso di dichiarazioni mendaci, formazione di atti 
falsi, così come stabilito dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 (Testo unico delle disposizioni 
legislative regolamentari in materia di documentazione amministrativa), 
 
VISTO l’avviso pubblico per l’assegnazione in concessione d’uso per anni 99 (novantanove) di aree 

cimiteriali nel Cimitero Rurale di Chiarino: 

 
 

C H I E D E 
 

l’assegnazione in concessione d’uso per anni 99 (novantanove) della/e area/e cimiteriali di seguito indicate: 

ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE:  
- compilare la colonna A inserendo il simbolo della X accanto al/ai Lotto/Lotti di 

interesse; 
- compilare la colonna B inserendo il/i numero/numeri (es: inserire il numero 1 per la 

prima scelta; 2 per la seconda scelta; 3 per la terza scelta) per indicare il/i Lotto/Lotti di 
preferenza. 
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A B LOTTI CIMITERIALI OGGETTO DI ASSEGNAZIONE 

 

❒ 

 

❒ 

 
area cimiteriale LOTTO 13 Cimitero Rurale di Chiarino (di cui all’Allegato A dell’avviso) 

costo € 1.000,00 al mq 
superficie mq 12,00 
importo concessione € 12.000,00 

 

 

❒ 

 

❒ 

 
area cimiteriale LOTTO 14 Cimitero Rurale di Chiarino (di cui all’Allegato B dell’avviso) 

costo € 1.000,00 al mq 
superficie mq 16,00 
importo concessione € 14.400,00 

 

 

❒ 

 

❒ 

 
area cimiteriale LOTTO 15 Cimitero Rurale di Chiarino (di cui all’Allegato C dell’avviso) 

costo € 1.000,00 al mq 
superficie mq 16,00 
importo concessione € 14.400,00 
 

 
DICHIARA 

 

 che nei propri confronti  non sono state pronunciate condanne con sentenze 
passate in giudicato per reati per i quali è prevista l’applicazione della pena accessoria dell’incapacità a 
contrattare con la pubblica amministrazione e l’inesistenza di cause ostative di cui al Libro I, Titolo I, 
Capo II del D.Lgs. n. 159/2011 comportante gli effetti di cui all’art. 67 dello stesso Decreto; 
 

 l’insussistenza dello stato di interdizione o inabilitazione e che a proprio carico non sono in corso 
procedure per la dichiarazione di nessuno di tali stati; 

 
 

❒  DICHIARA  

- di essere maggiorenne e residente nel Comune di Recanati e di non essere assegnatario di altre 
aree / tombe private / sepolture private nel Civico Cimitero o nei Cimiteri Rurali; 

 

❒  DICHIARA 

- di essere maggiorenne, di non essere residente nel Comune di Recanati e di non essere 
assegnatario di altre aree / tombe private / sepolture private nel Civico Cimitero o nei Cimiteri 
Rurali; 

- di avere salme, fino al terzo grado di parentela in linea retta, tumulate su loculi comunali nel 
Civico Cimitero o nei Cimiteri Rurali, di seguito specificate: 
 

- nominativo salma ............................................... loculo...........................................Cimitero ........................ 

- nominativo salma ............................................... loculo...........................................Cimitero ........................ 
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Ai sensi di quanto disposto nell’avviso pubblico al punto 7 “MODALITA’ E CRITERI PER LA 
FORMULAZIONE DELLA GRADUATORIA”, il/la sottoscritto/a, sotto la propria responsabilità, DICHIARA: 
 
di retrocedere al Comune in qualità di intestatario/cointestatario n. ........... in cifre (.................. in lettere) 
loculi comunali del Civico Cimitero/Cimiteri Rurali, come meglio specificati in calce alla presente 
domanda, di cui: 
 
n. ............. liberi (indicare in cifre il numero dei loculi liberi); 
n. ............. occupati (indicare in cifre il numero dei loculi occupati); 
 
 

❒  DICHIARA, per il/i loculo/i comunale/i libero/i, in qualità di unico concessionario, di impegnarsi sin 

d’ora a retrocedere al Comune il/i suddetto/i loculo/i, senza alcun indennizzo; 
 

❒  DICHIARA, per il/i loculo/i comunale/i libero/i, in qualità di cointestatario della/e concessione/i, di 

impegnarsi sin d’ora a retrocedere al Comune il/i suddetto/i loculo/i, senza alcun indennizzo, e di produrre 
apposita liberatoria alla retrocessione, debitamente sottoscritta, da tutti gli altri concessionari; 
 

❒  DICHIARA, per il/i loculo/i comunale/i occupato/i, in qualità di unico concessionario, di impegnarsi 

sin da ora a retrocedere al Comune il/i suddetto/i loculo/i, senza indennizzo, con oneri di estumulazione per 
riduzione/traslazione a totale carico del sottoscritto assegnatario e di produrre apposita liberatoria, 
debitamente sottoscritta, da tutti gli aventi titolo (discendenti diretti) alla operazione di estumulazione; 
 

❒  DICHIARA, per il/i loculo/i comunale/i occupato/i, in qualità di cointestatario, di impegnarsi sin da ora 

a retrocedere al Comune il/i suddetto/i loculo/i, senza indennizzo, con oneri di estumulazione per 
riduzione/traslazione a totale carico del sottoscritto assegnatario, e di produrre apposita liberatoria alla 
retrocessione debitamente sottoscritta da tutti gli altri concessionari, nonché, di produrre apposita liberatoria, 
debitamente sottoscritta, da tutti gli aventi titolo (discendenti diretti) alla operazione di estumulazione; 
 
 
AUTORIZZA l’Ente al trattamento dei dati personali, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 come modificato dal 
GDPR 679/2016, per finalità connesse all’assegnazione dell’area cimiteriale; 
 
ALLEGA alla presente: 
copia del documento di riconoscimento patente/carta di identità/tessera …………………………………………. 
n. ………………………………………………….. rilasciato da ……………………………………………………….. 
il …………………………………………………. con validità al ……………………………………………………….. 
e copia del codice fiscale; 
 
SI IMPEGNA, infine, ad accettare incondizionatamente tutte le norme stabilite nell’avviso pubblico, senza 
eccezione alcuna, avendo preso visione del predetto avviso e del vigente Regolamento comunale di Polizia 
Mortuaria. 
 
Recanati, lì …………………….... 
 FIRMA leggibile 

 .......................................................................................................... 
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LOCULI DA RETROCEDERE DEL CIVICO CIMITERO/CIMITERI RURALI 

Loculo n. .......... Lotto .............. Prospetto ............... Settore ........... Cimitero ................................... 

atto concessione rep. n. ............... del ............................ concessionario ..................................................... 

altri concessionari .............................................................................................................................................. 

dati identificativi della salma (per loculo occupato) .................................................................................................. 

discendente/i diretto/i della salma ..................................................................................................................... 

 

Loculo n. .......... Lotto .............. Prospetto ............... Settore ........... Cimitero ................................... 

atto concessione rep. n. ............... del ............................ concessionario ..................................................... 

altri concessionari .............................................................................................................................................. 

dati identificativi della salma (per loculo occupato) .................................................................................................. 

discendente/i diretto/i della salma ..................................................................................................................... 

 

Loculo n. .......... Lotto .............. Prospetto ............... Settore ........... Cimitero ................................... 

atto concessione rep. n. ............... del ............................ concessionario ..................................................... 

altri concessionari .............................................................................................................................................. 

dati identificativi della salma (per loculo occupato) .................................................................................................. 

discendente/i diretto/i della salma ..................................................................................................................... 

 

Loculo n. .......... Lotto .............. Prospetto ............... Settore ........... Cimitero ................................... 

atto concessione rep. n. ............... del ............................ concessionario ..................................................... 

altri concessionari .............................................................................................................................................. 

dati identificativi della salma (per loculo occupato) .................................................................................................. 

discendente/i diretto/i della salma ..................................................................................................................... 

 

Loculo n. .......... Lotto .............. Prospetto ............... Settore ........... Cimitero ................................... 

atto concessione rep. n. ............... del ............................ concessionario ..................................................... 

altri concessionari .............................................................................................................................................. 

dati identificativi della salma (per loculo occupato) .................................................................................................. 

discendente/i diretto/i della salma ..................................................................................................................... 

 

Loculo n. .......... Lotto .............. Prospetto ............... Settore ........... Cimitero ................................... 

atto concessione rep. n. ............... del ............................ concessionario ..................................................... 

altri concessionari .............................................................................................................................................. 

dati identificativi della salma (per loculo occupato) .................................................................................................. 

discendente/i diretto/i della salma ..................................................................................................................... 

 

Loculo n. .......... Lotto .............. Prospetto ............... Settore ........... Cimitero ................................... 

atto concessione rep. n. ............... del ............................ concessionario ..................................................... 

altri concessionari .............................................................................................................................................. 

dati identificativi della salma (per loculo occupato) .................................................................................................. 

discendente/i diretto/i della salma ..................................................................................................................... 

 

 
 FIRMA leggibile 

Recanati, lì ...................................... .......................................................................................................... 
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