All’Ufficiale di Stato Civile

Del Comune di Villa di Tirano
Regione Lombardia


Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………………………

residente in …………………………………………………………………………………………

in qualità di ………………………………………………………………………………………(1)

del/la defunto/a: ……………………………………………………………………………………..

chiede l’autorizzazione alla cremazione della salma del/la predetto/a defunto/a.

il decesso è avvenuto il ………………………………………………………………………….

A tal fine allega i seguenti documenti:

[ ] disposizione testamentaria del defunto.

[ ] dichiarazione resa in vita dal defunto, convalidata dal Presidente di una della Associazioni previste dall’art. 79 del Regolamento di Polizia Mortuaria, alla quale era iscritto il defunto.

[ ] processo verbale dal quale risulta la volontà del coniuge o dei parenti di procedere alla cremazione del proprio congiunto.

[ ] certificato del Medico necroscopo in data …………….  Dal quale risulta escluso il sospetto di morte dovuta a reato.

[ ] nulla osta dell’Autorità giudiziaria  ( nel caso di morte improvvisa o violenta o comunque sospetta).

[ ] permesso di seppellimento rilasciato in data ……………………………………………………………











Il/la Richiedente

…………………..……..., li ……………………..










…………………………………


         (1)      Parente o chi per esso/esecutore testamentario
Oggetto: Domanda di autorizzazione alla cremazione








