
DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE AL COLLOCAMENTO  

DI SALMA O RESTI MORTALI IN SEPOLTURA PRIVATA  

IN CONCESSIONE  

 

BOLLO  

Al COMUNE di  
....................................  
 

...l... sottoscritt ......................................................................................  
............... nat... a .......................... ...il ............., residente a ......................  
1

  

............................................ 
in  qualità  di 

..............  
2

  

....................................................................................  
 

CHIEDE  

ai sensi dell'art. 93 d.P.R. 10 settembre 1990, n. 285, l'autorizzazio-  
ne a collocamento della salma / resti mortali di:  

3    ..........................................................................................................  
...................  nat...  a  ........................................  il  ..............................  (atto 
n. ......................................) in vita residente a ......................................   4  
........................................................... decedut... a ....................................  
........... in data ........................ (atto n. ..... p. ... s. .....),  

nella sepoltura privata � ad inumazione � a tumulazione nel cimi-  
tero di .............. .............................   5    ...............................................,  

A  questo  scopo,  dichiara  sotto  la  propria  personale  responsabilità, 
ed esonerandone il comune, che la salma anzidetta ha titolo ad essere  
accolta  nella  sepoltura  privata  anzidetta,  in  quanto:    6    ........................ 
............................................................................................  .......................  
....................................................................................................................  
....................................................................................................................  
....................................................................................................................  
..........................  

La richiesta è giustificata da:   7    .......................................................... 
....................................................................................................................  
....................................................................................................................  
....................................................................................................................  



 

 ....................................................................................................................  
Si allegano:  
a  ) ricevuta del versamento ...............................................................  
b  ) copia dell'atto di concessione      ;  
c  ) .........................................................................................................  
d  ) ..........................................................................................................  
...................., .............................  

Il richiedente  
.................  

8
  

Note per la compilazione  
(1)  Indicare l'indirizzo completo.  
(2)  Indicare,  a  seconda  dei  casi,  "concessionario",  oppure  
"rappresentante  legale  del-  

l'ente concessionario".  
(3)  Indicare il cognome e nome del defunto.  
(4)  Indicare l'indirizzo completo, ove conosciuto.  
(5)  Indicare le indicazioni distintive della sepoltura.  
(6)  Indicare, a seconda dei casi, se trattasi di persona della famiglia del 
concessionario,  

quale definita dal regolamento comunale, e la relazione di appartenenza 
alla fami-  

glia.  
In caso di concessione ad ente, indicare se il diritto di sepoltura risulti 

previsto dal-  
l'atto di concessione o dall'ordinamento dell'ente (da allegare, quando 

non sia già  
depositato presso gli uffici comunali).  

(7)  Indicare le motivazioni; nel caso di trasporto in altra sepoltura 
indicarne gli elemen-  

ti identificativi.  
(8)  Cancellare ove gli estremi dell'atto di concessione risultino indicati 
nell'istanza. L'in-  

dicazione dell'atto di concessione va enunciata ove in essa debba essere 
trasferito il  

cadavere per il quale viene richiesta l'esumazione straordinaria.  


