Spettabile




ANDRIA MULTISERVICE S.p.a.

Concessionaria di servizi cimiteriali del Comune di Andria
sede legale:

P.zza Umberto I  - Palazzo di Città
76123 Andria

sede operativa:

Via Milite Ignoto 53
76123 Andria
Prot. nr.________ del ___________________
ISTANZA CREMAZIONE DI RESTI MORTALI

CON DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE (art. 46 e 47 D.P.R. 28/12/2000 nr. 445)
Io sottoscritto/a____________________________________________  nato/a a________________________

il________________ residente in _______________________ Via_________________________________

nr. __________________ Tel._______________________, nella mia qualità di __________________ 
del defunto_________________________________________ nato a ___________________
il ________________, deceduto il __________________ a_______________

il quale è ( inumato ( tumulato nella Cappella/Campo_________________________________________
______________________________________ loculo n.___________ fila nr. ________________
CHIEDO
in nome proprio ed in nome e per conto di tutti gli altri eredi, l’autorizzazione ad

( Esumare   ( Estumulare   (  Tumulare in ossario   ( Effettuare operazione di Traslazione 
la salma di cui sopra, precisando che la salma o i resti mortali del defunto verranno posti nella Cappella: 

_________________________________________loculo/ossario nr._________ fila__________ 
DICHIARO

che avvierò i resti mortali alla cremazione, le ceneri del defunto verranno poste/affidate: 

_______________________________________________________________________________________ 

con le spese del trasporto e della cremazione a totale ns. carico. 

A tal fine consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia (art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 nr. 445), ai sensi e per gli effetti dell’art. 46, 47,48 D.P.R. nr. 445/2000

DICHIARO

di avere la qualità indicata sopra e di aver acquisito preventivamente il consenso degli altri eredi o aventi causa, che nulla avranno a pretendere per tale richiesta di servizio cimiteriale.

Io sottoscritto dichiaro di avere ricevuto l’informativa ai sensi degli artt. 13 e 14 Regolamento Generale sulla Protezione dei dati Personali (Regolamento Europeo 2016/679 e D. Lgs. 196/2003 come integrato dal D. Lgs. 101/2018) e di avere prestato consenso per il trattamento dei dati personali conferiti anche di terzi per esserne stato autorizzato ivi compresi quelli rientranti nella categoria particolare di dati personali ai sensi dell’art. 9 regolamento citato.
Andria, __________________


                                                






In Fede


                          
      
 ----------------------------------                                                                                                                                          
