RELACIO DE PERSONES QUE HAN MOSTRAT INTERES EN LES UNITATS D'ENTERRAMENT
OBJETE DEL PROJECTE DE L’OBRA “AMPLIACIO DEL CEMENTIRI MUNICIPAL"

Ajuntament de SANTA MARGALIDA

ILLES BALEARS

ANNEX I

NUM. RGE UNITAT
NOM DNI D’ENTERRAMENT
7060/11 J.B.T. 41343315X S9
7062/11 J.M. E. 42955189K PG 8
7193/11 A. A. M. 43001404Y S 15
7182/11 A.F.S. 42984350H S10
7194/11 M.B.F. 78211963A
7199/11 M.S.R. 78188011V PG 9
7203/11 L.G.C. 27458811P PG 6
7223/11 F. N.P. 43003342N N 94-95-98-99-102-103
7341/11 F.S. M. 058493948 N 39-43
7438/11 M.M.M.D 41295561G N 30
7600/11 C.M.M. 429762515
7764/11 P.F.P. 46591050L N 45-46-47
7844/11 M.N.A. 413589367 S1
7895/11 D.S.G. 06904271Q N 62-66
7960/11 J.CR X5352706P PG 11
8013/11 G.R.P. 41178845J N 34-38
8207/11 J.G.E. 42945403X PG 4
8236/11 D.S.0. 31570847N N 2-3-4
0459/12 A.C.R. 09153156F N 86-90
0568/12 JABT. 412984697 S1i1
0619/12 M.C.R. 78213486P
0632/12 M.F.P. 41295507L N 7-11
3962/12 A.F.F. 43018215G N 85-89
7518/12 M.V.G. 41517794B N 70-71-72
3689/12 R.V.V. 43015195C 67-68
7950/12 M.P.G. 41099498Q
8703/12 F.S.0. 37577075C N 29
1049/13 P.P.R 41732119E PG 5
2155/13 M.A.M.V. 43069648D S2
2399/13 C.V.B. 42996539V
2400/13 A.L.C. 41295354G S 18
2749/13 P.P.D. 74552636-E
3690/13 B.E.M. 41392250R S17
5399/13 J.P.P. 41335886Y
5442/13 A.M.E. 41295193G N 50-54
5692/13 J.M.G. 41352698D PG 3
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5982/13 A.R.F. 43025498L
7001/13 B. L. C. 42990940F N 35
7903/13 0.C.G. 74633431H N 42
7918/13 J.M.R. 41377717G N 110-111
8460/13 A.B.M..
8511/13 A..S.M. 058493977 N 106

PG = Pated

S =Sepultura

N =Ninxol

C =Columbari
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ANNEX II

MODEL RATIFICACIO SOL'LICITUD

(A) PERSONA FISICA
SOL'LICITANT:

Nom:

DNI/NIE:

Domicili:

Localitat:

CP.:

Teléfon: Fax.:

E-mail:

(B)PERSONA JURIDICA
ENTITAT SOL'LICITANT:

Nom:

CIF.:

Domicili social:

Localitat:

CP.:

Teléfon: Fax.:

E-mail:

REPRESENTANT DE L'ENTITAT:

Nom:

NIF.:

Domicili:

Localitat:

CP.:

Teléfon: Fax.:

E-mail:

Qualitat en la que intervé:

EXPOS:

Que en data

, mitjancant escrit amb RGE Num. ,

seglent categoria d’unitat d’enterrament:

vaig mostrar interés en adquirir drets funeraris sobre les unitats d’enterrament que seran construides a

través de I'execucié del projecte d'obres d'ampliaci6 del Cementeri Municipal i, en concret sobre la

___ Tipus A: Panted amb una superficie interior de 3,70 x 2.75 metres amb 10 andanes sota

rasant i 3 sobre rasant

__ Tipus B: Sepultures de 3,30 x 2,75 metres amb 10 andanes sota rasant

___ Tipus C: Ninxols amb unes dimensions de 2,75 x 1,00 metres.
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Ajuntament de SANTA MARGALIDA
ILLES BALEARS

___ Tipus D: Columbaris amb una superficie interior de 0,85 x 0,60 metres.

SOL-LICIT

Que, d’acord amb les bases aprovades, se’'m tingui per afirmat i ratificat en la meva sol-licitud.

DECLAR SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT
Que compleixo els requisits establerts a I'ordenanca municipal reguladora de les bases per a
I'adjudicacié de drets funeraris sobre les unitats d’enterrament de I'ampliacié del cementeri de santa

margalida

DOCUMENTACIO QUE ADJUNTA

__(x) DNI/NIE/CIF

__ (x) Certificat d'empadronament i certificat de trobar-se al corrent en el compliment de les
obligacions tributaries amb I’Ajuntament de Santa Margalida.(*)

__ (X) Justificant de pagament del 20% del preu.

Santa Margalida, a ................ (o [N de 2.104

Sgt.: Sol'licitant
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(*) Aquesta documentacié podra ser substiuida per 'ANNEX V
ANNEX III

MODEL SOL-LICITUD

(A)PERSONA FiSICA

SOL'LICITANT:

Nom:

DNI/NIE:

Domicili:

Localitat: CP.:

Teléfon: Fax.: E-mail:

(B)PERSONA JURIDICA
ENTITAT SOL'LICITANT:
Nom:

CIF.:

Domicili social:

Localitat: CP.:
Telefon: Fax.: E-mail:
REPRESENTANT DE L'ENTITAT:

Nom:

NIF.:

Domicili:

Localitat: CP.:

Teléfon: Fax.: E-mail:

Qualitat en la que intervé:

SOL-LICIT

Em sigui atorgada la concessio de drets funeraris sobre el seguent tipus d’unitat d’enterrament:

___ Tipus A: Panted amb una superficie interior de 3,70 x 2.75 metres amb 10 andanes sota
rasant i 3 sobre rasant

__ Tipus B: Sepultures de 3,30 x 2,75 metres amb 10 andanes sota rasant

__ Tipus C: Ninxols amb unes dimensions de 2,75 x 1,00 metres.

__ Tipus D: Columbaris amb una superficie interior de 0,85 x 0,60 metres.

DECLAR SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT
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Ajuntament de SANTA MARGALIDA
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Que compleixo els requisits establerts a I'ordenanca municipal reguladora de les bases per a
I'adjudicacid de drets funeraris sobre les unitats d’enterrament de I'ampliacié del cementeri de santa

margalida

DOCUMENTACIO QUE ADJUNTA

__(x) DNI/NIE/CIF

__ () Certificat d'empadronament i certificat de trobar-se al corrent en el compliment de les
obligacions tributaries amb I’Ajuntament de Santa Margalida.(*)

__ (X) Justificant de pagament del 20% del preu.

Santa Margalida, a ................ de ..ooovririnnnnnn. de 2.104
Sgt.: Sol'licitant Autoritat Administrativa
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(*) Aquesta documentacié podra ser substiuida per 'ANNEX V

ANNEX IV
MODEL RENUNCIA

(A)PERSONA FiSICA
SOL'LICITANT:

Nom:
DNI/NIE:
Domicili:
Localitat: CP.:

Teléfon: Fax.: E-mail:

(B)PERSONA JURIDICA

ENTITAT SOL'LICITANT:

Nom:

CIF.:

Domicili social:

Localitat: CP.:

Telefon: Fax.: E-mail:
REPRESENTANT DE L'ENTITAT:

Nom:

NIF.:

Domicili:

Localitat: CP.:

Teléfon: Fax.: E-mail:

Qualitat en la que intervé:

EXPOS:

I.- Que en data , mitjancant escrit amb RGE NUm.

, vaig mostrar interés en adquirir drets funeraris sobre les unitats d’enterrament que seran
construides a través de I'execucié del projecte d’'obres d’ampliacié del Cementeri Municipal i, en concret
sobre la seglent categoria d’unitat d’enterrament:

___ Tipus A: Panted amb una superficie interior de 3,70 x 2.75 metres amb 10 andanes sota
rasant i 3 sobre rasant

__ Tipus B: Sepultures de 3,30 x 2,75 metres amb 10 andanes sota rasant
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__ Tipus C: Ninxols amb unes dimensions de 2,75 x 1,00 metres.

___ Tipus D: Columbaris amb una superficie interior de 0,85 x 0,60 metres.
IL.- Que no estic interessat en mantenir la indicada sol-licitud
SOL'LICIT:

Que se’'m tingui per renunciat/da de la indicada sol'licitud i, si escau, s'acordi la devolucié de

I'import que procedeixi.

Santa Margalida, a ................ de ..ovrerinnnnnn. de 2.104
Sgt.: Sol'licitant Autoritat Administrativa
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Ajuntament de SANTA MARGALIDA
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ANNEX V

Model autoritzacio de l'interessat perquée I’Ajuntament de Santa Margalida pugui obtindre el
certificat d’estar al corrent en el compliment de les obligacions tributaries amb I’Ajuntament

de Santa Margalida i, en cas de persones fisiques, el certificat d’empadronament.

“La persona sota signant autoritza a I'AJUNTAMENT DE SANTA MARGALIDA perqué obtingui les dades
relatives al compliment de les seves obligacions tributaries amb I’Ajuntament de Santa Margalida, en el
procediment d’adjudicacié de drets funeraris a perpetuitat sobre les unitats d’enterrament que integren el

projecte d’obra consistent amb I'ampliacié del Cementeri municipal de Santa Margalida ”

Santa Margalida, @ .......coceees (o [ de 2.104

Signatura:
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