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Amministrazione destinataria

Comune di Cervignano del Friuli

Ufficio destinatario

Protezione Civile e Cimiteri, Gestione

Rifiuti

Domanda di autorizzazione alla cremazione e dispersione delle ceneri

Ai sensi della Legge regionale 21/10/2011, n. 12

Il sottoscritto           

Cognome Nome Codice Fiscale

Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza

Residenza

Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SNC CAP

Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

domiciliazione delle comunicazioni relative al procedimento 

(articolo 3-bis, comma 4-quinquies del Decreto Legislativo 07/03/2005, n. 82)

Il sottoscritto chiede che le comunicazioni relative al procedimento trasmesse dall'Amministrazione vengano inviate al seguente indirizzo di posta elettronica

in qualità di

Legame con il defunto

del defunto

Cognome Nome

Luogo di nascita Provincia Data di nascita

Luogo di decesso Provincia Data di decesso

CHIEDE

l’autorizzazione alla cremazione presso il tempio crematorio sito in via Carnia, n. 43 nella frazione di Muscoli del defunto

suddetto

della salma

dei resti mortali

l’autorizzazione alla dispersione delle ceneri del defunto suddetto presso

il dispersorio del tempio crematorio sito in via Carnia, n. 43 nella frazione di Muscoli a Cervignano del Friuli

in natura sul territorio comunale di Cervignano del Friuli, in località sita a più di 200 m da insediamenti abitativi

Località

in natura, sul territorio comunale di Cervignano del Friuli, nel corso d’acqua ad alveo pieno “Fiume Ausa” nel tratto

libero da natanti e manufatti, sito a più di 200 m da insediamenti abitativi/stabilimenti balneari nel tratto in località

Località



COMUNICA

che le ceneri del defunto suddetto sono conservate e provengono dal cimitero di

Comune Provincia Stato

che le ceneri del defunto suddetto sono oggetto di rinuncia all’affidamento da parte

del soggetto affidatario

Cognome Nome Codice Fiscale

Sesso Data di nascita Luogo di nascita Cittadinanza

Residenza

Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Scala Piano SNC CAP

Telefono cellulare Telefono fisso

Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

Legame con il defunto

che i resti mortali del defunto in parola di cui si richiede l’autorizzazione alla cremazione provengono dal cimitero di

Comune Provincia

Valendosi della facoltà prevista dall'articolo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.

445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.

445 e dall'articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità in atti,

DICHIARA

di agire in nome e per conto e col preventivo consenso di tutti gli interessati e che in ogni caso l’Amministrazione

comunale s’intenderà e resterà estranea all’azione che ne consegue e per tanto di sollevare e tenere indenne il Comune di

Cervignano del Friuli da ogni e qualsiasi responsabilità derivante da pretese o recriminazioni che dovessero essere

sollevate da terzi con riferimento alle suddette operazioni cimiteriali

di essere stato edotto dei contenuti del vigente Regolamento comunale di polizia mortuaria connessi alla presente

richiesta e di accettarne tutte le disposizioni

di impegnarsi a sostenere tutti gli oneri economici conseguenti all’esecuzione delle operazioni cimiteriali richieste, come

previsto dal vigente Regolamento comunale di polizia mortuaria, provvedendo a versare al Comune di Cervignano del

Friuli la tariffa che verrà successivamente quantificata da parte dello sportello cimiteriale sulla base delle esigenze

riscontrate in corso di esecuzione, secondo il tariffario comunicato per le vie brevi

Eventuali annotazioni (numero massimo di caratteri: 800)



Elenco degli allegati 

(barrare tutti gli allegati richiesti in fase di presentazione della pratica ed elencati sul portale)

autorizzazione al trasporto rilasciata dall'ufficiale di Stato Civile del Comune di provenienza o Stato di competenza

pagamento dell'imposta di bollo

documento di identità 

(da allegare se il modulo è sottoscritto con firma autografa)

altri allegati

Informativa sul trattamento dei dati personali 

(ai sensi del Regolamento Comunitario 27/04/2016, n. 2016/679 e del Decreto Legislativo 30/06/2003, n. 196)

dichiara di aver preso visione dell'informativa relativa al trattamento dei dati personali pubblicata sul sito internet

istituzionale dell'Amministrazione destinataria, titolare del trattamento delle informazioni trasmesse all'atto della

presentazione della pratica.

Cervignano del Friuli

Luogo Data il dichiarante 


