
 

Marca 

da bollo 

Euro 16,00 

RICHIESTA DI PASSAPORTO MORTUARIO PER IL TRASPORTO ALL'ESTERO (1) 

Il/la sottoscritto/a ______________________________________________________________________________________ 

codice fiscale ____________________________________ nato/a a _____________________________________________ 

il_____________________ residente in _______________________________ via ___________________________________ 

_______________________________________________________________ telefono __________________________________ 

in qualità di ___________________________________________________ del/la defunto/a, nel rispetto ed ai 

sensi del Regolamento di Polizia Mortuaria - d.P.R. 10 settembre 1990, n. 285, 

CHIEDE CHE VENGA LASCIATO IL PASSAPORTO MORTUARIO PER 

il cadavere di _________________________________________ nato/a a __________________________________ (___) 

in vita residente a __________________________________ (____) e deceduto/a a ____________________________ 

 il giorno ______________________, alle ore _______, a causa di _____________________________________________ 

perché sia trasportato da questo Comune al Comune di ______________________________________ dello 

stato _____________________________, dove la salma verrà ________________________________________________. 

Il trasporto sarà effettuato a mezzo __________________________________________________________________. 

Data ______________________ 

                firma (2) 

         _________________________________ 

__________________________ 

1 Alla domanda dev'essere allegata la seguente documentazione: 

• estratto di morte; 

• certificato sanitario indicante la causa di morte; 

• verbale di eseguite prescrizioni per il trasporto ai sensi del d.P.R. 285 del 1990 e del d.P.P. 

5-112/Leg. del 2008; 

• autorizzazione dell’Ufficiale di stato civile al seppellimento oppure 

dichiarazione/disposizione dell'autorità giudiziaria o ufficiale di polizia giudiziaria o altra 

pubblica autorità competente. 

2 se l'istanza non è sottoscritta in presenza del funzionario comunale incaricato occorre 

obbligatoriamente allegare una copia fotostatica di un documento di identità valido di chi 

sottoscrive la domanda. 

 

Informativa ai sensi dell’art. 11 del D. Lgs. 30 giugno 2003 n. 196: i dati sopra riportati sono 

prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e 

verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo. 

 

_______________________________ RISERVATO ALL'UFFICIO COMPETENTE _____________________________ 

Si dichiara che la firma del Signor ____________________________________________________________________, 

identificato tramite ____________________________________ è stata apposta in mia presenza. 

Data ______________________ 

             Il Funzionario Incaricato 

         _________________________________ 


