
                                         AL COMUNE DI PATRICA 
BOLLO 16€         Via del Plebiscito,01 

03010 Patrica (FR) 
 

 AL RESPONSABILE DEL SERVIZIO  
Ufficio Tecnico-Servizi Cimiteriali  

-Sede 

DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE PER ESTUMULAZIONE ORDINARIA DI SALMA E/O 
CREMAZIONE 

In riferimento all’oggetto il/la sottoscritto/a  ….…………………………………………….….nato/a a 

…….…..………….. il ……………..… e residente a ………………………………… in 

via…………………..……….………………, Cod. Fisc. …………………………………………… in qualità 

di …..………..……. (grado di parentela) ed avente titolo, dei sotto indicati defunti: 

- ……….……………………..………nato il ……………………a .…………………..e  deceduto 

il……………………………a ……………………………………..; 

- ……….……………………..………nato il ……………………a .…………………..e  deceduto 

il……………………………a ……………………………………..; 

con la presente, 

CHIEDE 

L’autorizzazione alla 

o estumulazione ordinaria e riduzione in cassetta 

o cremazione 

dei defunti, come meglio sopra generalizzati: 

- ……………….………………….. tumulato nel settore…………… Blocco…………  loculo………  

fila……; 

- ……………….………………….. tumulato nel settore…………… Blocco…………  loculo………  

fila……; 

e DICHIARA 

• Di impegnarsi a sostenere tutti gli oneri economici previsti dal Regolamento Comunale di Polizia Mortuaria, 

che le operazioni cimiteriali comporteranno;  

• Di agire in nome e per conto e col preventivo consenso di tutti gli interessati e che in ogni caso 

l’Amministrazione s’intenderà e resterà estranea all’azione che ne consegue e, pertanto, di sollevare e tenere 

indenne il Comune da ogni e qualsiasi responsabilità derivante da pretese o recriminazioni che dovessero essere 

sollevate da terzi con riferimento alla suddette operazione cimiteriale;  

• Di accettare le condizioni e le prescrizioni normative e regolamentari in materia;  

• Di allegare copia di un documento di identità  

lì,  

Firma 


