Ajuntament @ de Girona

Solicitante

L] s Nombre o

O's Raz6n social: Doc. identificativo:
ra. :

Representante

Nombre: Doc. identificativo:

Datos para notificaciones

Direccién electronica:
Teléfono movil: Teléfono fijo:

Titular de la direccion:

Direccidn (en caso de ser persona fisica):

Municipio: CP:
Quiero recibir notificaciones a través de e-NOTUM: []si [ INo
Expone (Si es necesario puede utilizar el reverso o una hoja adicional)
Solicita
Girona, de de 20

Firma,

TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES:

Responsable del tratamiento: Ayuntamiento de Girona.

Finalidad: Exclusiva para esta tramitacion. No se cederan a terceros sin su consentimiento
excepto que una norma legal lo autorice.

Base legal: El tratamiento esté legitimado por la Ley municipal y de régimen local de Catalufia (DL
2/2003, art. 66) y la Ley de procedimiento administrativo comun de las administraciones publicas (L
39/2015, art. 28.1y 66).

Derechos ARSLOP: Puede ejercer los derechos sobre sus datos mediante solicitud presentada en
el Registro General (plaza del Vi, 1, 17004-Girona) o en la Sede electrénica del Ayuntamiento de
Girona (https://seu.girona.cat). Mas informacion a www.girona.cat/dadespersonals.

ALCALDIA PRESIDENCIA DEL AYUNTAMIENTO DE GIRONA
Ajuntament de Girona — PI. del Vi, 1 — 17004 Girona — Tel. (+34) 972 419 000 — www.girona.cat — CIF: P1708500B
Cadigo de identificacion: L01170792



Ajuntamene Girona

Solicitud de reinhumacion por traslado de cadaver, restos
cadaveéricos 0 cenizas a una sepultura de los Cementerios
municipales procedente de otro cementerio no municipal u otro
sitio

Empresa gestora del servicio funerario®

Nombre:

NIF:

Direccion:

Municipio: CP:
Teléfono:

Direccion electrénica:

Reinhumacion
[ ] Cadaver (-5 afios) [ | | Restos cadavéricas (+5 afios)
[ ] Cenizas

Lugar origen
[ ] oOtro cementerio [ | Empresa funeraria [ ]| Otro lugar

Especificar lugar:

Sepultura destino
Nombre y apellidos titular:
DNI/NIE:

Cementerio:
Tipo sepultura:
Departamento:

NUmero sepultura: Fila:

Reduccién de restos

Reduccién de restos sepultura origen: [1si [l No
Reduccién de restos sepultura destino: [ si [l No
Familia presente: [] si [] No

! Omplir només en cas de tramitacié a través d’'una empresa funeraria
MODELO 1641



Ajuntament @ de Girona

Fecha reinhumacién

Dia:

Hora:

Medio de transporte

Medida caja o féretro

Alto: Ancho: Fondo:
Reinhumaciones
Nombre y apellidos Fecha defuncion

Girona, de de 20
Firma,

MODELO 1641




	Nom: 
	NIF: 
	Adreça: 
	Municipi: 
	CP: 
	Telèfon: 
	Adreça electrònica: 
	Reinhumacio: Off
	LlocOrigen: Off
	Especificar lloc: 
	Nom i cognoms titular: 
	DNINIE: 
	Cementiri: 
	Tipus sepultura: 
	Departament: 
	Número sepultura: 
	Fila: 
	ReduccioRestes: Off
	ReduccioRestes2: Off
	ReduccioRestes3: Off
	Dia: 
	Hora: 
	Mitjà de transport: 
	Mida caixa o fèretre: 
	Ample: 
	Fondo: 
	Nom i cognomsRow1: 
	Data defuncióRow1: 
	Nom i cognomsRow2: 
	Data defuncióRow2: 
	Nom i cognomsRow3: 
	Data defuncióRow3: 
	Nom i cognomsRow4: 
	Data defuncióRow4: 
	Nom i cognomsRow5: 
	Data defuncióRow5: 
	Nom i cognomsRow6: 
	Data defuncióRow6: 
	Nom i cognomsRow7: 
	Data defuncióRow7: 
	Nom i cognomsRow8: 
	Data defuncióRow8: 
	Nom i cognomsRow9: 
	Data defuncióRow9: 
	Nom i cognomsRow10: 
	Data defuncióRow10: 
	InstanciaGènere: Off
	InstanciaNom: 
	InstanciaDNI: 
	InstanciaRepresentant: 
	InstanciaDNI2: 
	Instancia-email: 
	InstanciaTel: 
	InstanciaTel2: 
	InstanciaTitularAdreca: 
	InstanciaAdreca: 
	InstanciaMunicipi: 
	InstanciaCP: 
	eNotum: Off
	InstanciaExposo: 
	InstanciaDemano: 
	intanciaDatadia: 
	intanciaDatames: 
	intanciaDataany: 


