_____________________________________________________
(fiziskās personas vārds, uzvārds/juridiskās personas nosaukums)
________________________________________________
(deklarētā dzīvesvieta/ juridiskā adrese)
_________________________________________
(tālruņa numurs, e-pasts)

Ropažu novada pašvaldībai

IESNIEGUMS
Par kapavietas piešķiršanu
Pamatojoties uz Kapsētu likuma 8. pantu, lūdzu piešķirt kapavietu apbedīšanai pašvaldības kapsētā.

1. Ziņas par mirušo
1.1.  Vārds, uzvārds: .....................................................................................
1.2.  Personas kods: .....................................................................................

2. Pieprasījums par kapavietu
Lūdzu piešķirt kapavietu kapsētā:........................................................................................................
(kapsētas nosaukums)
Atzīmē atbilstošo:
☐ jaunu kapavietu atbilstoši mirušā pēdējai deklarētajai dzīvesvietai. Deklarētās dzīvesvietas adrese:.................................................................................................................................................. 
☐ jaunu kapavietu atbilstoši manai deklarētajai dzīvesvietai. Deklarētās dzīvesvietas adrese:..................................................................................................................................................
☐  ģimenes kapavietā, kas ir manā lietošanā un kur apbedīti (miršanas datums, Vārds, Uzvārds): ............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
3. Kapavietas izmantošanas tiesību un pienākumu pārņēmējs: 
.......................................................................................................................................................
Apliecinu, ka sniegtā informācija ir patiesa, un apņemos informēt pašvaldību par izmaiņām kapavietas turētāja datos, kā to nosaka Kapsētu likuma 10. pants. Personas dati tiks izmantoti tikai ar iesnieguma izskatīšanu saistīto funkciju izpildei. Esmu informēts par Ropažu novada pašvaldības veikto personas datu apstrādi saskaņā ar Eiropas Parlamenta un Padomes regulu Nr. 2016/679 par fizisku personu aizsardzību attiecībā uz personas datu apstrādi un šādu datu brīvu apriti un ar ko atceļ Direktīvu 95/46/EK (Vispārīgā datu aizsardzības regula) nosacījumiem. Ar Ropažu novada pašvaldības datu privātuma politiku var iepazīties pašvaldības tīmekļa vietnē https://www.ropazi.lv/
Datums: _________________________________
Vārds, uzvārds: ____________________________
Paraksts: __________________________________
