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Bollo

Comune di Pontassieve

Demografici Polizia Mortuaria
PROCESSO VERBALE  MANIFESTAZIONE DI VOLONTA’ ALLA CREMAZIONE

Oggi _______________ davanti a me _______________________________ Ufficiale dello Stato Civile per delega avuta del:

· Comune di decesso

· Comune di residenza del defunto

· Comune di residenza del / dei dichiaranti

· Comune di pregressa sepoltura_____________________________________  

Sono comparsi:

I. Cognome ______________________ Nome _________________________

nat a a __________________________________________ il __________

residente in _____________________________ Via ___________________

rapporto di parentela con il/la defunto/a __________________

C.F: ____________ identificato con __ n. _______ rilasciato da __________

il   __________________;
II. Cognome ___________________________ Nome ______________________

nat _ a _____________________________________ il __________________

residente in _____________________________________________________

rapporto di parentela con il/la defunto/a ______________________________

C.F. __________________________________ identificato con ____________

n. __________________ rilasciato da _________________________________

il ____________________;
III. Cognome ___________________________ Nome ______________________

nat _ a _____________________________________ il __________________

residente in _____________________________________________________

rapporto di parentela con il/la defunto/a ______________________________

C.F. __________________________________ identificato con ____________

n. __________________ rilasciato da _________________________________

il ____________________;

IV. Cognome ___________________________ Nome ______________________

nat _ a _____________________________________ il __________________

residente in _____________________________________________________

rapporto di parentela con il/la defunto/a ______________________________

C.F. __________________________________ identificato con ____________

n. __________________ rilasciato da _________________________________

il ____________________;
i quali mi hanno dichiarato, sotto la propria responsabilità:

di rappresentare la maggioranza degli aventi titolo, ai sensi dell’art. 74 e seguenti del Codice Civile e della Legge Regionale Toscana 31 maggio 2004 n. 29 di manifestare la volontà del defunto alla cremazione di:

· Cadavere

· Resti mortali

· Resti ossei

Del “de cuius”:

Cognome _____________________________ Nome ________________________

Nat o_ a ________________ il _______ residente in vita a ____________________ e deceduto il ___________a _e__________________________________ che fino alla data del decesso aveva espresso la volontà di essere cremato. 

Il / I Dichiaranti





Ufficiale dello Stato Civile

___________________




_________________________

___________________

__________________

___________________
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