
 ISTANZA DI AFFIDAMENTO DELL'URNA CONTENENTE CENERI

AL RESPONSABILE 
DEI SERVIZI DEMOGRAFICI  

SEDE 

Oggetto: Istanza di affidamento dell'urna contenente ceneri.

Il/la sottoscritto/a  ______________________________________________________________________________

nato/a a____________________________________________________________(______)  il ____/____/____, 
residente a _______________________________(______)  in Via _______________________________________

 n. __________, nella qualità di ( ) _____________________________________________________ della salma di:

_________________________________________________,  nato/a  a ___________________________________ 

il ____/____/____, deceduto/a  a _____________________________________(______) il ____/____/____,  

□ in attesa di cremazione
□ cremato a ________________________________________________________ il ____/____/____

e che intende ottenere l'affidamento delle ceneri, contenute in urna sigillata, recante i dati identificativi del/della
defunto/a

 CHIEDE 

l'affidamento dell'urna contenente le ceneri del/della defunto/a sopra indicato in premessa, per la sua conservazione 
nella propria abitazione, luogo di residenza legale, sita in  ______________________________________(______)

in Via ______________________________________ n. __________ ( ),

Dichiara:

 di essere consapevole che costituisce reato la dispersione delle ceneri non autorizzata dall'Ufficiale di Stato
Civile del Comune ove è avvenuto il decesso o effettuata con modalità diverse rispetto a quanto indicato dal
defunto, nonché l'abbandono dell'urna;

 di  conservare  l'urna  in  luogo  confinato  e  stabile,  protetta  da  possibili  asportazioni  ,  aperture  o  rotture
accidentali;

 di essere stato informato che, nel caso intenda recedere dall'affidamento delle ceneri, è tenuto a conferirle al
cinerario comune o provvedere alla loro tumulazione in cimitero;

 di aver piena conoscenza che  l'urna non può essere affidata, neppure temporaneamente, ad altre persone se non 
intervenga specifica autorizzazione dell'autorità.

Data  ____________________                                               Firma _______________________________________

              

COMUNE DI ARBUS 
Provincia del Medio Campidano

SERVIZI DEMOGRAFICI
UFFICIO DELLO STATO CIVILE
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