





















         


All’Ufficio Tributi del COMUNE DI PENNA SAN GIOVANNI









Piazza Municipio, 2 62020 Penna San Giovanni



 
Fax 0733669514-email:info@comune.pennasangiovanni.mc.it-PEC: pennasangiovanni@pec.it 

OGGETTO: Illuminazione votiva cimitero.

Il/la sottoscritto/a ______________________________________________________nato/a a___________________________________________ il ___________________ C.F.__________________________________ residente a__________________________________________ CAP_________ Via/C.da ______________________________________________n.__________ TEL.___________________________________

relativamente alla lampada votiva del civico cimitero per il/i defunto/i: _________________________________________________________

nato/a a________________________________________ il_________________ residente a____________________________________________
in Via/C.da_____________________________ n.________ deceduto/a a__________________________________ il __________________

ubicato al Lotto_____________________Loculo/Cappellina/Tomba_____________Fila________parte _______________________________;

CHIEDE

· l’allaccio con decorrenza ______________________     
FORNITURA:    [  ]  MENSILE  (solo mese novembre)    [  ] ANNUALE

· il distacco con decorrenza _____________________delle seguenti utenze:_______________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________
· la volturazione con decorrenza_________________ con conseguente allaccio alla cappellina/loculo/Tomba n._______________________ Lotto______________ Fila ______________parte__________________________ civico cimitero 

· la volturazione con decorrenza _______________a proprio carico delle seguenti utenze:____________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________
Il/La sottoscritto/a dichiara ai sensi del DPR 445/2000: 

· di assumersi l’obbligo del pagamento del canone annuo di consumo dell’energia elettrica, come annualmente determinato dal Comune;
· di essere a conoscenza che la mancata presentazione di disdetta costituisce tacita volontà di rinnovare il contratto di fornitura;
· di impegnarsi a comunicare tempestivamente qualsiasi variazione in merito all’intestatario del servizio;
· di aver letto ed accettato le condizioni di seguito riportate.
Il servizio di allacciamento, consistente nel solo attacco di derivazione dalla rete principale con fornitura di relativa lampadina, è effettuato esclusivamente da personale appositamente incaricato dal Comune. Il servizio è effettuato utilizzando lampade di tipo unico, che saranno fornite dal Comune, al quale spetta la manutenzione ordinaria degli impianti e l’eventuale sostituzione delle lampade.
Il pagamento del canone annuo di consumo dovrà essere effettuato nei tempi e nei modi stabiliti nella richiesta che sarà recapitata direttamente all’utente all’indirizzo da lui indicato al momento della domanda di attivazione della Lampada votiva. Qualora l’utente non provveda al pagamento, entro il termine indicato nella richiesta, l’Ufficio Tributi provvederà ad emettere sollecito. Qualora non si adempia l’Ufficio Tributi provvederà, senza altro avviso, a sospendere l’erogazione di corrente senza diritto per l’utente di indennizzo di qualsiasi specie e a procedere al recupero coatto del credito ai sensi della vigente normativa in materia. Il servizio sospeso sarà ripristinato previa nuova domanda di allaccio. 

Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs n.196/2003 e s.m.i. (Codice in materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
In fede.

Penna San Giovanni, lì____________ 




                                         


                                                         

                  




    

                            FIRMA               













                                                                                                                                      








                      _______________________________ 
^^^^^^^^^^^^^^^^^^
COMUNE DI PENNA SAN GIOVANNI - UFFICIO TRIBUTI
Al dipendente comunale incaricato: SI PREGA DI DARE ATTUAZIONE ALLA RICHIESTA DI CUI SOPRA. 





VISTO: ALLACCIATO/DISTACCATO IN DATA __________________








                                                          




IL DIPENDENTE COMUNALE INCARICATO      





                                                                                                                          

