A SUA ECCELLENZA
IL PREFETTO DI
Dott.

OGGETTO: Richiesta di certificazione attestante la condizione di familiare

superstite di caduto " Vittima del Dovere “ o di categoria equiparata.

Il sottoscritto , hato a ,

il , residente in ,

in qualita di del sig. :

che prestava servizio con qualifica di ,

deceduto a seguito dell'evento

verificatosi il a , gia inserito nella graduatoria

unica nazionale dei deceduti Vittime del Dovere, stilato, in attuazione del DPR
243/2006, dal Dipartimento della Pubblica Sicurezza - Direzione Centrale per gli affari
generali della Polizia di Stato, che stabilisce I'elenco nominativo dei destinatari dei
benefici, delle provvidenze, e delle misure di sostegno e tutela previste dalle leggi 13
agosto 1980, n. 466, 20 ottobre 1990, n. 302, 23 novembre 1998, n. 407, e loro successive
modificazioni, e 3 agosto 2004, n.206.

CHIEDE

Alla S.V. lll.Lma ai sensi del D.P.R. 510/1999 , che gli venga rilasciata una idonea
certificazione, per gli usi consentiti dalla legge, attestante la condizione di “ familiare
superstite di caduto Vittima del Dovere , avente titolo, ai sensi della Legge 13 agosto
1980 n. 466, della Legge 23 dicembre 2005 n. 266 art. 1, commi 562-565 e del DPR 7
luglio 2006 n. 243, ai benefici previsti dalle leggi 13 agosto 1980, n. 466, 20 ottobre 1990,
n. 302, 23 novembre 1998, n. 407, e loro successive modificazioni, e 3 agosto 2004, n.
206 .
Nell’occasione si porgono, distinti saluti.

Firma



	CHIEDE

