
 

MARCA DA BOLLO euro 16,00 
 
 
DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE ALLA CREMAZIONE 1 
DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE ALLA DISPERSIONE DELLE CE NERI2  

 
Al Comune di Firenze 
P.O. Stato Civile 
Ufficio Denunce di Morte 
Piazza Signoria 
50122 - Firenze 

 
Il/La Sottoscritto/a (cognome e nome) .......................................................................................................................... 

 

nato/a il ................................................... a ................................................................................................................... 

 

residente in ................................................. via/piazza ...........................................................................n………......... 

 

recapito telefonico ed eventuale e-mail.......................................................................................................................... 

 

in qualità di3 (2): 

 vedovo/a   

 di parente più prossimo, (indicare grado di parentela con il/la defunto/a): ...................................................... 

 altro (specificare): ……………………………………………………………………………………………………… 

 

del/la defunto/a (cognome e nome) .............................................................................................................................. 

 

deceduto/a il …………................................................. a ............................................................................................ 

 

CHIEDE4 

 

che venga rilasciata autorizzazione alla Cremazione del cadavere  come da: 

 

  allegato testamento/estratto della disposizione testamentaria, rilasciato dal notaio. 

 

 allegate:  

  1) dichiarazione di volontà del/la defunto/a iscritto ad associazione avente tra i propri scopi quello 

della Cremazione;  

  2) dichiarazione della stessa Associazione ove si certifica che il/la defunto/a e' stato iscritto fino 

all'ultimo istante di vita. 

½ 

                                                 
1 Legge Regione Toscana del 31 Maggio 2004, n. 29; Legge Regione Toscana 12 novembre 2013, n. 66; Regolamento Polizia Mortuaria 
Comune di Firenze approvato dal Consiglio Comunale con deliberazione n. 53 del 28 ottobre 2013 
2 Legge Regione Toscana del 31 Maggio 2004, n. 29; Legge Regione Toscana 12 novembre 2013, n. 66; Regolamento Polizia Mortuaria 
Comune di Firenze approvato dal Consiglio Comunale con deliberazione n. 53 del 28 ottobre 2013 
3 Legge del 30 Marzo 2001, 130 art. 3 
4 Barrare con una X le caselle che interessano 



 

 

 allegate manifestazioni di volontà espresse dagli aventi diritto. 

(ossia, Dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorietà o Processo verbale di Ufficiale di Stato Civile). 

 

In caso di concorrenza di più parenti dello stesso grado elencare i nominativi di tutti  gli stessi: 

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

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

 

PER DISPERSIONE DELLE CENERI 

DICHIARA5 

 

 che il/la defunto/a non aveva manifestato volontà di disperdere le ceneri dopo la Cremazione; 

ovvero 

 che il/la defunto/a aveva manifestato volontà di disperdere le ceneri e quindi: 

 
CHIEDE 

 

che venga rilasciata autorizzazione alla Dispersione delle ceneri e, a tal fine, allega: 

 

 testamento/estratto della disposizione testamentaria rilasciato dal notaio. 

 

 espressa volontà del/la defunto/a rilasciata all'associazione avente tra i propri scopi quello della 

Cremazione. 

 

 dichiarazione/i, da parte degli aventi diritto, di conoscenza delle volontà espresse dal defunto. 

 

Le dichiarazioni relative alla volontà del defunto per la dispersione o meno delle ceneri non potranno  

essere successivamente mutate per non incorrere in sanzioni penali per dichiarazioni non veritiere. 

 

 
…………………  ………..……..   …………………………………………………………………… 
Luogo   Data     Firma (per esteso e leggibile) 
 
  
  
NN..  BB..      allegare fotocopia del documento d’identità del ric hiedente 
Il documento identificativo deve contenere la firma del richiedente 
 
Ulteriori allegati: 
1. Attestazione ai sensi dell’art. 12 Regolamento polizia mortuaria Comune Di Firenze; 
2. Certificato Medico Necroscopico che esclude morte dovuta a reato o N.O. dell’Autorità Giudiziaria. 
 
 

                                                 
5 Decreto del Presidente della Repubblica. del 28 dicembre 2000, n. 445, artt. 38 e 46 e 47, 75 e 76 
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