Spett.

ADE - Servizi Cimiteriali S.p.A.

Viale Villetta 31

43100 PARMA (PR)

Fax: 0521/1917199

DICHIARAZIONE TRA IMPRESE PER PRENOTAZIONE ORARIO SERVIZIO FUNEBRE
Io sottoscritto____________________________________ nato il __________________________ 
a  _______________________________________________________________ Prov. ________ codice fiscale _____________________________ in qualità di ____________________________
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 (T.U. disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa) in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, titolare di Licenza di P.S. / Autorizzazione Comunale n. ____________________ rilasciata da ____________________, ai sensi dell’art. 115 T.U.L.P.S. per il disbrigo di pratiche amministrative in materia funeraria dell’agenzia _____________________________________ sita nel Comune di ________________________ Prov. _____ Via ____________________________________________________ n. ______ P.IVA _________________________________ Tel. ____________________con il presente atto 
DICHIARO DI AVER DELEGATO 
L’impresa __________________________ con sede in ________________________  titolare di Licenza di P.S. / Autorizzazione Comunale n. ____________________ rilasciata da ________________________ in data __________________, a svolgere le pratiche di prenotazione del servizio funebre su piattaforma internet  tramite il sito di ADE S.p.A. 
Si allega copia fotostatica della propria Licenza di P.S. / Autorizzazione Comunale e copia fotostatica di documento d’identità del legale rappresentante dell’Impresa. 
Il sottoscritto dichiara, inoltre, ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 196/03, di essere informato che i dati personali qui contenuti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per i quali gli stessi sono stati forniti.

Parma, li ___________________                              Timbro dell'Impresa e firma del titolare

