AL COMUNE di

PERGINE VALSUGANA

DIREZIONE SERVIZI Al CITTADINI

U.R.P. Servizi Demografici

Piazza Garibaldi, 4

38057 PERGINE VALSUGANA (TN)

PEC: protocollo@pec.comune.pergine.tn.it

@3 55020 oo

Y i

OGGETTO: RICHIESTA INTERVENTO PER LA SEPOLTURA DI UN FAMILIARE

Il/la sottoscritto/a )
nato/a a e residente a Pergine Valsugana
in fraz./via , chiede che il Comune

di Pergine Valsugana assuma a proprio carico gli oneri per la sepoltura del proprio congiunto

in quanto non in grado di farvi fronte direttamente.

Dichiara altresi di essere in possesso dei requisiti per fruire dell’assistenza economica di base e di
produrre, nel minor tempo possibile, apposita dichiarazione rilasciata dal competente Servizio
sociale o altri soggetti a cio incaricati.

Dichiara di essere consapevole dell’assoggettamento, unitamente agli altri familiari del
congiunto/a, al rimborso di tutte le spese sostenute dal Comune, maggiorate del 10%, qualora non

sussistano le condizioni per il rilascio del suddetto documento.

Informativa ai sensi dell'art. 13 della D.Igs. n. 196/2003:

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 del D.lgs n. 196/2003, che i
dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale
sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

Dichiaro di essere consapevole delle responsabilita penali previste dall’art. 76 del DPR
28.12.2000 n. 445 e dall’art. 495 c.p. in caso di dichiarazioni mendaci.

FIRMA

Data

Allegati:

O copia di documento di identita in corso di validita qualora la firma non sia apposta in presenza del
funzionario ricevente la domanda.



