Al Sig. SINDACO
del Comune di EMPOLI

Marca da Bollo

ISTANZA DI AFFIDAMENTO
DELL’'URNA CONTENENTE LE CENERI

Il/la sottoscritto/a

residente nel ComuNe di....cceeveivveeveivvieieeneecreeee Vi3 s 3 VA

in qualita di (indicare rapporto CON il dEfUNTO/A) ......ccveeveieeeeeeeeeieeeee ettt et ettt veeveeres
EI/1Q ETUNTO/A weeeiieeeeieeeeeeeee ettt ettt ettt et e e e e et e e e e ettt e s saateeesarateessaaatessaasaeeesassaeessasraeesssssasesssarees

nato/a a

residente nel Comune di ......ccoeeeeeeveeiiiveieeieeeeireee e VB [ VT

o F=Tol=Yo (V1 do Y = T B 1 0T o LN OO

in relazione alla cremazione della salma suddetta e in esecuzione della sua volonta:

I'autorizzazione all'affidamento ed alla conservazione delle ceneri, presso 'abitazione posta in via Via
............................................. nel Comunedi...................coooeneennndel defunto Sig..eeeeeeeveeviiiii
deceduto a Empoliil ........ccoooeeiiiiiiiiiiiiinnnn. il cui cadavere verra cremato nel crematoriodi ..............cccceeeeennnn.

A tal fine, sotto la sua personale responsabilita, avvalendosi delle disposizioni di cui all'art. 47 del DPR 28.12.2000,
n. 445 e consapevole della responsabilita penale prevista per le dichiarazioni false dall’art. 76 del DPR 445 del
28.12.2000, dalle disposizioni del Codice Penale e delle leggi speciali in materia,

DICHIARA

- Che la volonta del defunto di affidare le ceneri al richiedente risulta dai seguenti atti 0 documenti allegati:
o estratto della disposizione testamentaria;
o dichiarazione di volonta del defunto/a iscritto ad Associazione avente tra i propri fini quello della cremazione,
convalidata dal presidente dell’'associazione;
o dichiarazione di volontaresadal...................ooooooiiiiiiiiiiin,
O in mancanza del coniuge, dichiarazione resa dal parente piu prossimo del defunto/a, entro il 6° grado;
o concorrenza di piu parenti dello stesso grado, dichiarazione di volonta della maggioranza assoluta di essi.

- Diassumersi la responsabilita personale di provvedere alla custodia delle ceneri;

- Diessere informato e di accettare integralmente le seguenti condizioni:

1.
2.

L’ urna deve essere conservata in luogo accessibile ad eventuali ispezioni;

L’Amministrazione comunale si riserva di controllare che il luogo di conservazione sia quello indicato nel
presente atto e che siano rispettate le condizioni di custodia dell'urna;

L'urna non pud essere affidata, neppure temporaneamente ad altre persone, se non intervenga
specifica autorizzazione dell'autorita comunale;

L’assegnatario delle ceneri &€ obbligato a comunicare all’amministrazione comunale ogni variazione del
luogo di conservazione delle ceneri;

E’ possibile trasferire I'urna nel cimitero, nel caso in cui il soggetto affidatario non intenda piu
conservarla;

L’assegnatario libera 'amministrazione comunale da qualsiasi responsabilita in merito a controversie di
natura familiare relative alla scelta del luogo di conservazione dell'urna cineraria;
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7. L'infrazione delle condizioni di affidamento o destinazione dell'urna e delle ceneri costituisce violazione
regolamentare sanzionabile, ove non ricorrano i presupposti di reato ai sensi dell’art. 411 del C.P.;

8. L’autorizzazione potra essere annullata e/o revocata a seguito dellapprovazione di regolamenti
comunali o della successiva entrata in vigore di disposizioni nazionali o regionali in materia.

- Chein vita, il defunto aveva espresso verbalmente la volonta di essere cremato e di affidare la custodia delle sue
CENEIT . e e e e e e e 1R PSPPSR

- Di aver preso visione dell'informativa sul trattamento dei dati personali ai sensi degli art. 13/14 del GDPR
(General Data Protection Regulation) 2016/679 e della normativa nazionale, reperibile sul sito del Comune al
link https://www.comune.empoli.fi.it/sites/default/files/2022-02/Informativa_privacy-Demografico.pdf

Empoli, li.................... IDichiarante................ooooiiiiiiiiiic e

(firma per esteso e leggibile)

ALLEGARE COPIA DOC. RICONOSCIMENTO
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