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All’Ufficiale dello Stato Civile  
del COMUNE di AREZZO

[bookmark: Testo34]ISTANZA DI AFFIDAMENTO DELLE CENERI

Il\La  sottoscritto\a  _______________________________________________________________
nato/a a_____________________________________________il _________________ residente a  
____________________________via_________________________________________________
tel.____________________email____________________________________________________
In qualità di  :  ____________________________ ______________________________________

Consapevole di quanto specificato agli articoli 2 e 3 della legge 30 marzo 2001, n. 130, nonché del contenuto dell'articolo 411 del codice penale

DICHIARA

di avere titolo all’affidamento delle ceneri contenute in urna sigillata, recante i dati identificativi del/della defunto/a   :
_____________________________________    NATO\A A  ______________________________      
IL _____________ DECEDUTO A ________________________     IL______________________   

Il titolo all’affidamento è il seguente:
□ Soggetto scelto liberamente  dal\dalla defunto\a , la cui volontà è provata con il seguente documento di provenienza certa, di cui allega copia: _____________________________________ ;

□ Unico parente avente titolo in qualità di _____________________________________________[footnoteRef:1]; [1:  Specificare il grado di parentela :coniuge, parente di I grado, parente di II grado, ecc;] 


□ Soggetto scelto liberamente dai familiari del defunto, aventi titolo ai sensi dell’art. 2 , comma 3, della L.R.T. 66/2013, rappresentati da:
□CONIUGE ;
□  ___________________________  UNICO\A
(Indicare il grado di parentela)
 ( parente più prossimo ai sensi degli artt.74 e seguenti del Codice Civile in quanto non esistono altri dello stesso grado) ;

□ ______________________________
 (Indicare il grado di parentela)
( parente più prossimo ai sensi degli artt.74 e seguenti del Codice Civile unitamente ad altri n. _____parenti dello stesso grado)[footnoteRef:2] [2:  Si ricorda che in base alla normativa vigente occorre solo il consenso della MAGGIORANZA ASSOLUTA dei parenti parigrado.] 



la cui volontà è provata con le dichiarazioni di conoscenza e consenso all’affidamento al richiedente, che si allegano.

Il/la defunto/a    e’ :    □ In attesa di cremazione       □ Cremato\a   a  ______________________ il ____________  ;
                                                                           
CHIEDE

L’affidamento dell’urna contenente le ceneri del/della defunto/a in premessa, per la sua conservazione nella propria abitazione\luogo di residenza sita in ___________________________
via\piazza___________________________________, sotto la propria diligente custodia, che  garantisce dalla profanazione.  

Il\La sottoscritto\a  inoltre si impegna a:   
· custodire l'urna, debitamente sigillata, secondo le vigenti disposizioni di legge sia civili che penali ed a non affidarla ad altre persone, neppure temporaneamente;
· comunicare ogni variazione del luogo di conservazione dell'urna cineraria, all'ufficiale dello Stato Civile del Comune di decesso, entro 30 (trenta) giorni dalla data in cui si è verificata la variazione stessa;
· trasferire l'urna presso un cimitero comunale nel caso in cui venga meno, per qualsiasi motivo, la disponibilità dell'affidatario alla conservazione delle ceneri presso la propria abitazione, previa comunicazione dell’Ufficiale di Stato Civile del Comune ove è avvenuto il decesso;
· consentire l’effettuazione, nei locali adibiti quali deposito dell’urna, di accertamenti di verifica e controllo, attraverso il personale specificamente incaricato

SI CONFERISCE PROCURA SPECIALE ALLA DITTA DI ONORANZE FUNEBRI_______________________________________________________________________ NELLA PERSONA DI__________________________________________________________ PER L’ESPLETAMENTO DELLE PRATICHE CONSEGUENTI ALLA PRESENTE RICHIESTA.

DICHIARA INFINE DI ESSERE CONSAPEVOLE DELLE SANZIONI PENALI NEL CASO DI DICHIARAZIONI NON VERITIERE, DI FORMAZIONE O USO DI ATTI FALSI, RICHIAMATI DALL’ART. 76 DEL DPR 445\2000.

Informativa privacy Ufficio Stato Civile (Regolamento UE N. 679/2016)
Il Comune di Arezzo, in qualità di titolare, tratterà i dati personali conferiti, secondo quanto previsto dal Regolamento UE 2016/679 e dal D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 (come modificato dal D. Lgs 10 Agosto 2018, n.101), con modalità prevalentemente informatiche e telematiche, per le finalità connesse alla gestione dello stato civile, secondo quanto stabilito dalla normativa di riferimento (Artt. 48-73 e 82-142 Codice Civile; L. 1159 del 24.06.1929; R.D. 289 del 28.02.1930; L.241/1990; Legge n. 91 del 5.2.1992; L. 218 del 31.05.1995; DPR 572 del 12.10.1993; Legge 94 del 15.7.2009; Legge n. 91 del 5.2.1992; DPR 396 del 3.11.2000; L. 76/2016 (unioni civili); L.162/2018 (separazione e divorzio).
I dati personali saranno trattati dalla pubblica amministrazione e da terzi responsabili esterni che operano con la stessa. I dati non saranno diffusi, fatte salve le comunicazioni necessarie per l’esercizio dei propri compiti istituzionali.
Gli interessati possono esercitare i propri diritti con richiesta scritta inviata all’indirizzo mail privacy@comunearezzo.it  (artt. 15 e ss. del Regolamento UE 679/2016). 

Informativa completa relativa alle norme di cui al citato Regolamento UE n. 679/2016 è pubblicata nell’apposita sezione del sito internet del comune di Arezzo all’indirizzo: http://www.comune.arezzo.it/il-comune/ufficio-servizi-demografici/allegati/informativa-privacy-regolamento-ue-679-2016-servizi-demografici Il conferimento ed il trattamento dei dati sono stabiliti per legge e quindi non necessitano di previa richiesta di consenso.
Il conferimento dei dati presenti nei campi NON contrassegnati da asterischi è obbligatorio: il loro mancato inserimento comporta la non ricevibilità della domanda. 
Il rilascio dei dati presenti nei campi contrassegnati da asterischi (**) è facoltativo: pur potendo risultare utile per agevolare i rapporti con il Comune, la loro mancata indicazione non pregiudica il completamento del procedimento.


Data_______________				Firma_______________________________


Si allega copia del documento d’identità ai sensi dell’art. 38, comma 3 del DPR 445\2000.
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