
CONSORZIO CIMITERO CARDITO - CRISPANO 

Provincia di Napoli 
 

 

DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE 

PER L’INSTALLAZIONE DI TOMBA MARMOREA 

 

 
Il sottoscritto ____________________________________________________________________________ 

nato il  ____________________________   a  __________________________________________________  

In qualità di _____________________________________________________________________________ 

dell’impresa _____________________________________________________________________________  

con sede in  ____________________________________________________________________________ 

con codice fiscale n°  ______________________________________________________________________  

con partita IVA n° _________________________________________________________________________ 

Matricola INPS  ____________________________  Posizione INAIL _______________________________  

Con la presente, avendo avuto incarico da  

 

Sig./ra _____________________________________ quale  _______________________________________ 

del defunto _______________________________   deceduto il __________________________________ 

 

 

CHIEDE 

 

 

L’autorizzazione a poter collocare tomba marmorea sulla fossa in cui è inumato il defunto. 

A tal fine, l’impresa incaricata, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 28 dicembre 2000 n° 445, consapevole 

delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 del medesimo DPR 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e 

dichiarazioni mendaci ivi indicate. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



DICHIARA: 
 

a) Che l’impresa è iscritta nel registro delle imprese della Camera di Commercio di 

___________________ per la seguente attività ____________________________________ 

________________________________________________________________________ 

e che i dati dell’iscrizione sono i seguenti: 
1) Numero di iscrizione _____________________________ 
2) Data di iscrizione  _______________________________ 
3) Durata della ditta/data termine _____________________ 
4) Forma giuridica  ________________________________ 

 
b) di essere in regola con le posizioni previdenziali ed assistenziali (INPS, INAIL, CASSA 

EDILE); 
 

c) di possedere ogni e qualsiasi requisito atto a svolgere i lavori in parola ed in particolar 
modo: 
 apposito requisito per la fornitura di marmi 
 subappaltare la fornitura di marmi a ___________________________________________ 
    ________________________________________________________________________ 
apposito requisito per la fornitura di oggetti d’arte, di culto e di decorazione 
 subappaltare la fornitura di oggetti d’arte, di culto e di decorazione a _______________ 
    ________________________________________________________________________ 

 
d) di aver preso esatta cognizione della natura dell’opera a farsi e di tutte le circostanze 

generali e particolari che possono influire sull’esecuzione dei lavori da effettuarsi e relative 
responsabilità ad essi legati; 
 

e) di essersi recato sul posto e di aver preso visione dei luoghi in cui debbono eseguirsi i lavori; 
 

f) di attenersi, ai fini dell’esecuzione dell’opera, agli orari di apertura e chiusura del Cimitero; 
 

g) che, ad ultimazione dei lavori,  luoghi di intervento saranno liberati previa apposita raccolta, 
trasporto e smaltimento dei rifiuti e/o residui di lavorazione; 
 

h) di curarsi della guardiania della zona di lavoro, nonché rispettare gli obblighi e oneri relativi 
alle disposizioni in materia di sicurezza sui luoghi di lavoro, esonerando da tutto ciò il 
Consorzio Cimitero Cardito Crispano; 
 

i) di possedere, anche se per il solo periodo di lavorazione, apposita polizza assicurativa per 
eventuali danni arrecati a terzi e/o persone e cose; esonerare e sollevando pertanto il 
Consorzio Cimitero Cardito Crispano da ogni e qualsiasi responsabilità in merito. 
 
(Luogo e data) 
 

_________________________ 
 
        ________________________ 
            Timbro e Firma 



Alla presente si allega: 

 

• Copia di un valido documento di identità del sottoscrittore della domanda; 

 

• Attestazione dell’avvenuto versamento dei diritti tombali. 

 
 
 
 
 
 
SPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO 

 

 

                                                                                           

 

 

                                                                                     

VISTO L’UFFICIO DI SEGRETERIA 

 

 

 

 

SI AUTORIZZA                                 

 

NON SI AUTORIZZA                       

 

 

 

NOTE __________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

NOTE E MODALITÀ DI COMPILAZIONE DELL’ISTANZA 

 

La presente domanda dovrà essere prodotta in duplice copia. 

La domanda dovrà essere, obbligatoriamente, compilata in ogni sua parte. 

Nelle voci precedute dal contrassegno  barrare esclusivamente la voce di interessa. 

La domanda non potrà essere accettata senza il preventivo pagamento dei diritti tombali. 

Il pagamento dei diritti tombali dovrà effettuarsi mediante bollettino di c/c postale n° 29672805 / 

Intestato: Servizio di Tesoreria Consorzio Cimitero Cardito – Crispano / Causale: Diritti Tombali. 

La domanda,  opportunamente protocollata, dovrà essere vidimata, con apposito timbro e firma, 

dall’ufficio di segreteria, unico elemento per il quale potrà essere consentito l’accesso al cimitero. 

 
 


