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DICHIARAZIONE DI VOLONTA’ PER L’AFFIDAMENTO DELL’URNA DELLE CENERI
DI PERSONA DEFUNTA RESA DAL CONIUGE E DAI PARENTI  DI PRIMO GRADO

Informativa sul trattamento dei dati personali: Il Comune di Cervia, ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo

(Regolamento generale sulla protezione dei dati personali), fornisce le seguenti informazioni: (***) Per prendere visione dell’informativa sul trattamento dei

dati personali in formato esteso si rimanda al sito del Comune di Cervia, nella pagina dedicata all’informativa sulla privacy.

Noi sottoscritti

1) __________________________________________________________________nato/a

in___________________________________ il _________________residente in

_______________________ Via ______________________________ n. ____ nella mia

qualità di coniuge (il matrimonio non è stato sciolto con sentenza passata in giudicato)

2)________________________________________________________________________

nato/a  in  ______________________________________________ il _________________

residente in ____________________ Via _________________________________ n. ____

nella mia qualità di figlio/a

3)________________________________________________________________________

nato/a  in  ______________________________________________ il _________________

residente in ____________________ Via _________________________________ n. ____

nella mia qualità di figlio/a

4)________________________________________________________________________

nato/a  in  ______________________________________________ il _________________

residente in ____________________ Via _________________________________ n. ____

nella mia qualità di figlio/a

5)________________________________________________________________________

nato/a  in  ______________________________________________ il _________________

residente in ____________________ Via _________________________________ n. ____

nella mia qualità di figlio/a

6)________________________________________________________________________

nato/a  in  ______________________________________________ il _________________

residente in ____________________ Via _________________________________ n. ____

nella mia qualità di padre

7)________________________________________________________________________

nato/a  in  ______________________________________________ il _________________

residente in ____________________ Via _________________________________ n. ____

nella mia qualità di madre del__ defunto/a

________________________________________________________________ nato/a in

___________________________________________ il ________________________ in vita
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residente a _____________________________ deceduto/a in

____________________________ il _______________ senza lasciare disposizioni

testamentarie scritte, sotto la nostra responsabilità e consapevoli di quanto disposto dall’art.

76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445 e dall’art. 495 del C.P. in caso di dichiarazioni mendaci,

avanti a ______________________________________ relativamente all’istanza di

affidamento dell’urna contenente le ceneri del__ defunto/a prodotta in data

___________________ da _______________________________________ nato/a a

____________________________ il ___________________ 

DICHIARIAMO che tale domanda rispetta la volontà del/la defunto/a, prima meglio

generalizzato/a, che in vita aveva scelto questa forma di conservazione delle sue

ceneri.  DICHIARIAMO, inoltre, che non esistono  altri parenti di primo grado.

Letto, confermato e sottoscritto.

Data____________________ 
                                                                                    

I DICHIARANTI
(maggiorenni con capacità di agire)

1) ___________________________________  2) _________________________________ 

3) ___________________________________ 4) __________________________________

5) __________________________________ 6) ____________________________________

7) ___________________________________

(***)
- il Titolare del trattamento dei dati personali è il Comune di Cervia con sede in Piazza Garibaldi, 1 a Cervia;

- il Comune di Cervia ha designato quale Responsabile della Protezione dei Dati la società Lepida S.p.A., come da atto di Giunta Comunale n. 96

dell’08/05/2018 (dpo-team@lepida.it);

- l’Ente ha designato soggetto attuatore degli adempimenti necessari per la conformità dei trattamenti di dati personali attinenti l'esecuzione del presente

procedimento il Dirigente del Settore Cultura, Servizi e beni comuni, Dott. Poggiali Daniela mail poggialid@comunecervia.it;

- il conferimento dei dati personali relativi al servizio richiesto o alla comunicazione inoltrata ha natura obbligatoria in quanto il mancato conferimento

comporta l’impossibilità di accogliere la domanda;

- il trattamento dei dati personali verrà effettuato da personale interno all’Ente, previamente autorizzato e designato quale incaricato del trattamento,

esclusivamente per lo svolgimento di funzioni istituzionali e con finalità di carattere amministrativo/contabile, nonché per l’assolvimento di obblighi di legge;

- i dati personali potranno essere trasmessi a soggetti terzi per l’espletamento di attività e relativi trattamenti connessi allo svolgimento del servizio richiesto;

- i dati personali sono custoditi all’interno degli applicativi per la gestione dei flussi documentali e della contabilità dell’Ente e per la conservazione, a norma di

legge, degli atti o dei documenti che li contengono;

- in qualità di interessato, l’utente in qualunque momento ha diritto di accesso ai propri dati personali, di ottenere la rettifica o la cancellazione degli stessi o la

limitazione del trattamento che lo riguardano, di opporsi al trattamento, di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali ai sensi dell’art. 77

del Regolamento.
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COMUNE DI CERVIA

PROVINCIA DI RAVENNA

1) Il Sig. / La Sig. a _______________________________________________________________________

identificato/a mediante ____________________________________________________________________

2) Il Sig. / La Sig. a _______________________________________________________________________

identificato/a mediante ____________________________________________________________________

3) Il Sig. / La Sig. a _______________________________________________________________________

identificato/a mediante ____________________________________________________________________

4) Il Sig. / La Sig. a _______________________________________________________________________

identificato/a mediante ____________________________________________________________________ 

5) Il Sig. / La Sig. a _______________________________________________________________________

identificato/a mediante ____________________________________________________________________

6) Il Sig. / La Sig. a _______________________________________________________________________

identificato/a mediante ____________________________________________________________________

7) Il Sig. / La Sig. a _______________________________________________________________________

identificato/a mediante ____________________________________________________________________ 

 hanno reso e sottoscritto in mia presenza la allegata dichiarazione.

Data ___________________                                                          

    L’UFFICIALE DELLO STATO CIVILE

 ______________________________________

       CASO IN CUI IL DICHIARANTE NON SAPPIA O NON POSSA FIRMARE

Il sottoscritto, pubblico ufficiale, attesta che l’allegata dichiarazione è stata resa in mia

presenza dal Sig. / dalla Sig. a, identificato/a a mezzo di

______________________________________________________________________________

che non può firmare.

Data ___________________                                                          

    L’UFFICIALE DELLO STATO CIVILE

 ______________________________________
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