BOLLO
ALL’UFFICIALE DI STATO CIVILE
DEL COMUNE DI COLLECCHIO

· DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE ALLA CREMAZIONE DI CADAVERE
· DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE ALL’AFFIDAMENTO E CONSERVAZIONE DELLE CENERI
· DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE ALLA DISPERSIONE DELLE CENERI


[bookmark: _GoBack]


Il/La sottoscritto/a 	residente a 		  in via 		n. 	
Tel./ cell/mail 	
nella sua qualità di:		 del/la defunto/a:	
nato/a a:	il 	
deceduto/a a:	il 	


CHIEDE

L’autorizzazione	alla	cremazione	del	cadavere	del	suddetto	presso	il	crematorio	di
	, situato 	. A tal fine unisco i seguenti documenti (barrare i singoli punti)
· dichiarazione espressa di volontà del defunto/a;
· dichiarazione del coniuge;
· dichiarazione di tutti i parenti più prossimi, di pari grado, del defunto/a;
· certificato del medico necroscopo, col quale si esclude il sospetto di morte dovuta a reato e che la morte stessa non è sospetta ne è stata improvvisa, oppure nulla osta rilasciato dall’Autorità Giudiziaria ai fini della cremazione del cadavere;
· fotocopia di proprio valido documento d’identità;

CHIEDE INOLTRE

· l’autorizzazione al trasporto delle risultanti ceneri nel definitivo luogo di sepoltura presso il cimitero di ___________________________ Comune di ___________________________;
· l’autorizzazione all’affidamento e alla conservazione delle ceneri presso la residenza/domicilio in via _______________________________ e che l’urna sigillata venga consegnata al/la Sig./ra ______________________________________ nato/a a ______________________ il __________________ residente a __________________________ via ___________________________ il/la quale provvederà a sottoscrivere il verbale di consegna;
· l’autorizzazione a procedere alla dispersione delle ceneri del/la defunto/a ________________________________________ nato/a ____________________________ il _____________ deceduto/a a ______________________________________ il ___________
DICHIARA

che i parenti più prossimi e in pari grado del/la defunto/a, aventi titolo a dichiarare la volontà sono:

	Cognome e Nome
	Luogo e Data di nascita
	Relazione di parentela

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



IL/LA RICHIEDENTE
________________________

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETÀ
(Artt. 47 e 38 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445)
Il/La/I sottoscritto/a/i

	Cognome e Nome
	Luogo e Data di nascita
	Relazione di parentela

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



del/la defunto/a ___________________________ nato/a ___________________ il ______________
residente in vita a ___________________ deceduto/a a _____________________ il ____________

in relazione al Regolamento Comunale in materia di cremazione, dispersione e conservazione delle ceneri approvato dal Consiglio Comunale con delibera n. 75 del 22/10/2013 e successivamente integrato e modificato con delibere di Consiglio Comunale n. 40 del 28/06/2016 e n. 17 del 30/04/2020 n. 7 del 22/02/2022 e n. 20 del 27/06/2023;

Consapevole/i delle sanzioni previste per il caso di dichiarazione mendace, così come stabilito dall’art.76 del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000;

dichiara/dichiarano che, in vita, il/la defunto/a aveva espresso verbalmente la volontà di essere cremato e che le sue ceneri venissero:
· tumulate nel definitivo luogo di sepoltura presso il cimitero di ___________________________________ nel Comune di __________________________;
· affidate in custodia al/la Sig./ra ________________________________________ residente in _______________________ all’indirizzo _____________________________________;

DA COMPILARE IN CASO DI AFFIDO DELLE CENERI:
Il/La sottoscritto/a __________________________________________ nato/a a __________________________________ il ___________________ residente a ___________________ in via ______________________________________ con la presente dichiara di accettare l’affido e la custodia delle ceneri del/la defunto/a ________________________________ nato/a ___________________ il ______________ deceduto/a a _______________________ il ____________ al seguente indirizzo _______________________________________________;
		
L’affidatario/a
____________________
IL/LA/I RICHIEDENTE/I
________________________     ________________________       _______________________
________________________     ________________________       _______________________

· disperse per disposizione
1. testamentaria (allegare estratto delle disposizioni testamentarie);
2. di chiara volontà manifestata di proprio pugno in data ___________ con la quale ha dichiarato che le proprie ceneri fossero disperse (allegare disposizioni del/la defunto/a);
3. espressa in vita, come da dichiarazione resa con firma autenticata dal coniuge e/o da tutti i congiunti di primo grado (allegare dichiarazione);
DA COMPILARE IN CASO DI DISPERSIONE DELLE CENERI:
Il/La/I sottoscritto/a/i _______________________________________________ ________________________________________________________________________________________________________________________________
DICHIARA/DICHIARANO
che intende/intendono procedere alla dispersione in data ____________ e precisamente nell’ambito del seguente territorio:
- nell’area all’uopo predisposta nel cimitero di __________________________;
- in natura su terreno demaniale situato nel Comune di ________________, in località _____________________________ che si trova fuori dal centro abitato; 
- in mare/ in lago / in montagna / in fiume e comunque in zona libera da manufatti;
- nel terreno di proprietà di ______________________________, che ha espresso il proprio consenso come da allegata dichiarazione, situato nel Comune di __________________ in località __________________________________ che si trova al di fuori del centro abitato;
DICHIARA/DICHIARANO INOLTRE
che alla dispersione provvederà il/la Sig./ra _____________________________
in qualità di ______________________________________________________
N.B. Si rimette al dispersore l’obbligo di informarsi sulle eventuali limitazioni esistenti nel singolo territorio di dispersione
IL/LA/I RICHIEDENTE/I
______________________     ________________________       __________________________
______________________     ________________________       __________________________

Informativa sul trattamento dei dati personali
Il Comune di Collecchio, con sede in 43044 Collecchio (PR), viale Libertà, 3, codice fiscale e partita iva 00168090348, in persona del Sindaco pro tempore, nella qualità di Titolare del trattamento (di seguito “Titolare”), potrà trattare i dati personali forniti direttamente dall’utente (es. nei procedimenti o processi ad iniziativa di parte) o comunque raccolti dal Titolare (es. nei procedimenti o processi ad iniziativa d’ufficio). Finalità del trattamento: le finalità del trattamento sono connesse allo svolgimento dei suoi compiti istituzionali relativamente all’esecuzione delle attività legate ai servizi dell’ufficio: U.R.P., demografici, stato civile, elettorale, servizi cimiteriali, nonché alla gestione delle attività correlate. In particolare, il Titolare potrà trattare: (i) dati personali comuni (es. identificativi, di contatto, ecc.); (ii) solamente se necessario per lo svolgimento dei compiti istituzionali per motivi di interesse pubblico rilevante, dati personali particolari (dati che rivelano l'origine razziale o etnica, le opinioni politiche, le convinzioni religiose o filosofiche, l'appartenenza sindacale, dati genetici, dati biometrici intesi a identificare in modo univoco una persona fisica, dati relativi alla salute o alla vita sessuale o all'orientamento sessuale della persona). Base giuridica del trattamento: l’esecuzione di un compito di interesse pubblico o connesso all'esercizio di pubblici poteri di cui è investito il Titolare stabilito da una norma di legge o, nei casi previsti, di regolamento, costituisce la base giuridica che legittima il trattamento da parte del Titolare dei dati personali comuni ai sensi dell’art. 6, par. 1, lett. e, GDPR e dell’art. 2-ter Codice Privacy, e dei dati personali particolari ai sensi dell’art. 9, par. 2, lett. g, GDPR e dell’art. 2-sexies Codice Privacy. Natura dei dati personali: il conferimento dei dati personali da parte dell’utente è facoltativo, ma necessario per il perseguimento delle finalità sopra menzionate. Il mancato conferimento potrà quindi comportare l’impossibilità per il Titolare di procedere e dare esecuzione ai propri compiti con conseguente possibile pregiudizio per l'erogazione delle prestazioni connesse. Periodo di conservazione dei dati personali: i dati personali dell’utente saranno conservati per un periodo non superiore a quello necessario per il perseguimento delle finalità connesse ai compiti istituzionali sopra menzionate e comunque nel rispetto di quanto previsto dalla legge. Accesso, comunicazione e diffusione dei dati personali: i dati personali trattati potranno essere resi accessibili a: (i) dipendenti e/o collaboratori del Titolare, nella loro qualità di autorizzati al trattamento dei dati personali; (ii) soggetti terzi che svolgono attività in outsourcing per conto del Titolare, anche nella loro qualità di responsabili del trattamento dei dati personali. I dati personali trattati non potranno essere oggetto di comunicazione ad altri soggetti determinati, né di diffusione a soggetti indeterminati, se non in forza di una norma di legge o, nei casi previsti dalla legge, di regolamento. Diritti degli interessati: l’utente ha il diritto di ottenere dal Titolare, nei casi previsti, l'accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento che li riguarda o di opporsi al trattamento (artt. 15 e ss. GDPR). Apposite istanze possono essere presentate contattando il Titolare ai recapiti quivi indicati. Qualora l’utente ritenga che il trattamento dei suoi dati personali avvenga in violazione di quanto previsto dal GDPR ha il diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali, o di adire le opportune sedi giudiziarie. Modalità di esercizio dei diritti: l’Utente potrà in qualsiasi momento esercitare i suoi diritti contattando il Titolare ai seguenti recapiti: Comune di Collecchio, viale Libertà, 3, 43044 Collecchio (PR), e-mail: urp@comune.collecchio.pr.it, PEC: protocollo@postacert.comune.collecchio.pr.it. Il Titolare ha nominato il Responsabile della protezione dei dati personali (Data Protection Officer o “DPO”), che potrà essere contattato dall’utente per esercitare i suoi diritti, nonché per ogni ulteriore informazione e/o richiesta, al seguente indirizzo di posta elettronica: studiobarbieri@mywaysec.com Un’informativa sul trattamento dei dati personali più dettagliata è consultabile negli uffici e/o sul sito internet del Titolare.

