Приложение № 1

к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

В специализированную службу
по вопросам похоронного дела

от _________________________________

( Ф.И.О. физического лица)

__________________________________ 

Наименование документа, удостоверяющего личность, ___________________________________

 серия, номер, дата выдачи

___________________________________

( место жительства физического лица)

__________________________________

(контактный телефон)

ЗАЯВЛЕНИЕ

НА ПРЕДОСТАВЛЕНИЕ МЕСТА ДЛЯ ЗАХОРОНЕНИЯ

Прошу предоставить место для захоронения умершего ______________

____________________________________________________________________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

Дата рождения __________________ Дата смерти _______________________

__________________________________________________________________

(серия/ номер свидетельства о смерти)

__________________________________________________________________

(указать куда, на какое кладбище)

и оформить Паспорт о захоронении умершего.

Приложение.

1) копия документа, удостоверяющего личность заявителя (оригинал предъявляется заявителем (представителем заявителя));

2) копия документа о смерти по установленной форме, выдаваемого органом записи актов гражданского состояния (оригинал предъявляется заявителем (представителем заявителя));

3) копия документа, подтверждающего кремацию тела умершего (оригинал предъявляется заявителем (представителем заявителя)) при погребении урны с прахом;

4) копия документа, предоставляющего право быть погребенным на воинском участке, если предоставление места для захоронения и разрешение на погребение испрашиваются на таком участке;

5) заверенная собственноручно заявителем либо нотариально удостоверенная доверенность, уполномочивающая представителя представлять интересы заявителя при получении места для захоронения и разрешения на погребение, - если заявление от имени заявителя подается его представителем. Представитель в этом случае предъявляет документ, удостоверяющий его личность.

Даю согласие на обработку, использование и хранение моих персональных данных, содержащих в настоящем заявлении, и документах, прилагаемых к нему.

За правильность сведений несу полную ответственность.

«___» _____________ 202___ г.

Подпись Заявителя ____________ /___________/

Приложение № 2

к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

Руководителю специализированной

 службы по вопросам похоронного дела
от _________________________________

( Ф.И.О. физического лица) 

___________________________________ 

Наименование документа, удостоверяющего личность, ___________________________________

 серия, номер, дата выдачи

________________________________________________

( место жительства физического лица)

__________________________________

(контактный телефон)
ЗАЯВЛЕНИЕ 

НА ПОГРЕБЕНИЕ НА РАНЕЕ ПРЕДОСТАВЛЕННОМ МЕСТЕ ДЛЯ ЗАХОРОНЕНИЯ

Прошу разрешить захоронение умершего ________________________

__________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

Дата рождения __________________ Дата смерти _______________________

_______________________________________________________________

(серия/ номер свидетельства о смерти)

__________________________________________________________________

(указать куда, на какое кладбище)

и оформить Паспорт о захоронении умершего.
На ранее предоставленном участке, где захоронен умерший в _________ году родственник - _____________________________________________________,

(родственное отношение, фамилия, имя, отчество)

что подтверждается _____________________________________________

_________________________________________________________________ (указать серия номер документа, подтверждающего родственное отношение)

На кладбище: __________________________________________________

(наименование кладбища)

на участке № _____ Сектор ________, Ряд__________

На могиле имеется __________________________________________________

(указать вид надгробия или трафарета)

с надписью ________________________________________________________

(ранее захороненного умершего: фамилия, имя, отчество)

Приложение:

1) копия документа, удостоверяющего личность заявителя (оригинал предъявляется заявителем (представителем заявителя));

2) копия Паспорта захоронения, с указанием лица, ответственного за захоронение.

3) копия документа о смерти по установленной форме, выдаваемого органом записи актов гражданского состояния (оригинал предъявляется заявителем (представителем заявителя));

4) копии документов, подтверждающих, что умерший и ранее погребенный на месте захоронения, являются супругами или близкими родственниками. 

5) копия документа, подтверждающего кремацию тела умершего (оригинал предъявляется заявителем (представителем заявителя)) при погребении урны с прахом;

6) копия документа, предоставляющего право быть погребенным на воинском участке, если предоставление места для захоронения и разрешение на погребение испрашиваются на таком участке;

7) заверенная собственноручно заявителем либо нотариально удостоверенная доверенность, уполномочивающая представителя представлять интересы заявителя при получении места для захоронения и разрешения на погребение, - если заявление от имени заявителя подается его представителем. Представитель в этом случае предъявляет документ, удостоверяющий его личность.

Даю согласие на обработку, использование и хранение моих персональных данных, содержащих в настоящем заявлении, и документах, прилагаемых к нему.

За правильность сведений несу полную ответственность.

«___» _____________ 202___ г.
Подпись Заявителя ____________ /___________/
Приложение № 3

к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района
РАЗРЕШЕНИЕ

НА ЗАХОРОНЕНИЕ (РОДСТВЕННОЕ ПОДЗАХОРОНЕНИЕ)

«___» ___________ 202__ г.

Заявителю (ответственному за захоронение), __________________________

_________________________________________________________________

Разрешить захоронение, родственное подзахоронение умершего _________________________________________________________________

  (фамилия, имя, отчество)

_________________________________________________________________

Дата смерти _______________________, Серия и номер свидетельства о смерти ____________________, на кладбище_______________________ ____

_________________________________________________________________

Сектор № _________, Ряд № _______, на участке № _____________________

в соответствии с Заявлением/Решением № ____ от _____________________

__________________________________________________________________

(дата и время захоронения)

Ответственному за захоронение (Заявителю) разрешить въезд на территорию кладбища автокатафалка.

с «____»_____________202___ г.по «_____» _____________202___ г. 

Руководитель специализированной службы по вопросам похоронного дела _______________________________  (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
Приложение № 4

к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

РЕШЕНИЕ ОБ ОТКАЗЕ В ВЫДАЧЕ РАЗРЕШЕНИЯ

НА ЗАХОРОНЕНИЕ (РОДСТВЕННОЕ ПОДЗАХОРОНЕНИЕ)

«___» ___________ 202__ г.
Заявителю (ответственному за захоронение), __________________________

_________________________________________________________________

Отказать в выдаче разрешения захоронения (родственное подзахоронение умершего _________________________________________________________________

  (фамилия, имя, отчество)

_________________________________________________________________

Дата смерти _______________________, Серия и номер свидетельства о смерти ____________________, на кладбище_______________________ ____

_________________________________________________________________

Сектор № _________, Ряд № _______, на участке № _____________________

в соответствии с Заявлением/Решением № ____ от _____________________

__________________________________________________________________

(дата и время захоронения)

Основания для отказа: ______________________________________________

_________________________________________________________________

Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела: _______________________________      (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
Приложение № 5
 к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

ПАСПОРТ ЗАХОРОНЕНИЯ

Ф.И.О. ответственного лица за захоронение_____________________________

__________________________________________________________________

Паспорт: серия_______№____дата выдачи______________________________

кем выдан ________________________________________________________

Адрес проживания: ________________________________________________

_________________________________________________________________

Телефон дом. или моб.:___________ __________________________________

Ф.И.О. захороненного ______________________________________________

_________________________________________________________________

Дата рождения: ____________________________________________________

Дата смерти: ______________________________________________________

Номер участка: ____________________________________________________

Номер ряда: _______________________________________________________

Номер могилы: ____________________________________________________

Номер свидетельства о смерти: ______________________________________

Размер выделенного участка: ________________________________________

Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела: _______________________________

 (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
Приложение № 6
 к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

КНИГА РЕГИСТРАЦИИ ЗАХОРОНЕНИЙ

	№ регистратора
	Ф.И.О.

умершего
	Возраст умершего
	Дата смерти
	Дата захоронения
	№ свидетельства о смерти из ЗАГСа
	Каким 

ЗАГСОм

выдано свидетельство
	Фамилия

лица, осуществляющего копку могилы
	№ участка, ряда, могилы
	Ф.И.О.

ответственного за захоронение

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела: _______________________________

 (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
Приложение № 7
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

ЗАЯВЛЕНИЕ 

НА ПРОВЕДЕНИЕ ПЕРЕЗАХОРОНЕНИЯ

	Дата, время производства работ по копке могилы согласованы

Заявителю выдано направление на производство работ по копке могилы

Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела: _______________________________      (подпись, Ф.И.О.)

«___» _____________ 202___ г.
М.П.
	
	Руководитель специализированной службы

по вопросам похоронного дела
от  ___________________________ ( Ф.И.О. физического лица) _______________________________

_______________________________

 Паспорт серия, номер, дата выдачи

______________________________

место жительства физического лица)

_____________________________

(контактный телефон)




Прошу оказать услугу по  перезахоронению умершего родственника __________________________________________________________________                      (фамилия, имя, отчество)

__________________________________________________________________                          (указать, куда, в родственную могилу или в ограду на свободное место)

где ранее захоронен мой умерший родственник в _______________году________

__________________________________________________________________

(родственное отношение, фамилия, имя, отчество)

на участке  №_____________________________________________________

(наименование)

На могиле имеется __________________________________________________

(указать вид надгробия или трафарета)

С надписью ________________________________________________________

(ранее захороненного умершего: фамилия, имя, отчество)

За правильность сведений несу полную ответственность.

«______» ______________202___г.        Личная подпись __________

Приложение № 8
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

РАЗРЕШЕНИЕ

НА ПЕРЕЗАХОРОНЕНИЕ 

«___» ___________ 202__ г.

Заявителю (ответственному за захоронение), __________________________

_________________________________________________________________

Разрешить перезахоронение умершего _________________________________________________________________

  (фамилия, имя, отчество)

_________________________________________________________________

Дата смерти _______________________, Серия и номер свидетельства о смерти ____________________, на кладбище_______________________ ____

_________________________________________________________________

Сектор № _________, Ряд № _______, на участке № _____________________

в соответствии с Заявлением/Решением № ____ от _____________________

__________________________________________________________________

(дата и время захоронения)

Ответственному за захоронение (Заявителю) разрешить въезд на территорию кладбища автокатафалк.

с «____»_____________202___ г.  по «_____» _____________202___ г. 

Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела _______________________________      (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
Приложение № 9
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

РЕШЕНИЕ ОБ ОТКАЗЕ В ВЫДАЧЕ РАЗРЕШЕНИЯ

НА ПЕРЕЗАХОРОНЕНИЕ

«___» ___________ 202__ г.

Заявителю (ответственному за захоронение), __________________________

_________________________________________________________________

Отказать в выдаче разрешения на перезахоронение умершего _________________________________________________________________

  (фамилия, имя, отчество)

_________________________________________________________________

Дата смерти _______________________, Серия и номер свидетельства о смерти ____________________, на кладбище_______________________ ____

_________________________________________________________________

Сектор № _________, Ряд № _______, на участке № _____________________

в соответствии с Заявлением/Решением № ____ от _____________________

__________________________________________________________________

(дата и время захоронения)

Основания для отказа: ______________________________________________

_________________________________________________________________

Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела: _______________________________      (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
Приложение № 10
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

ЗАЯВЛЕНИЕ N _______
О ВЫДАЧЕ РАЗРЕШЕНИЯ НА УСТАНОВКУ
НАДМОГИЛЬНОГО СООРУЖЕНИЯ
Я, _______________________________________________________, являюсь лицом, ответственным за захоронение или представителем лица, ответственного за захоронение, уполномоченным в установленном порядке, на участке N __________ ____________________ кладбища, удостоверение (паспорт) на захоронение N __________ от ____________________. 
Прошу разрешить проведение работ по ___________________________
_____________________________________________________________
(перечислить виды работ)
______________________________________________ где захоронен(а)

________________________________________________________     

Ф.И.О. умершего(ей)
Работы будут производиться ___________________________________ 

(заявителем, наименование организации ООО, ИП, иное)

на основании договора N __________ от ____________________ в соответствии с требованиями, установленными законодательством Российской Федерации.   

Работы будут производиться с «__» _____ 202__ г. до «__» __________ 202__ г. 
Основания: 
1. Акт осмотра от ____________ N ____________. 
2. Полный комплект документов в соответствии с Порядком выдачи разрешения на установку надмогильного сооружения: 
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
____________________________________________________________    

 Предупрежден(а) о том, что причиненный третьим лицам и их имуществу при проведении  работ  на  участке захоронения вред подлежит возмещению мною на основании ст. 1064 Гражданского кодекса Российской Федерации. 
«___» ___________ 202__ г. _____________/_____________________/ 

(подпись)  
(расшифровка подписи)  
Разрешение N ____ на производство работ на участке N _________, рег. 
N ______, где в ____ г. захоронен(а) ___________________________. Разрешены следующие виды работ: ___________________________________
____________________________________________________________ 
Приложение № 11
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

КНИГА

РЕГИСТРАЦИИ ЗАЯВЛЕНИЙ О ВЫДАЧЕ РАЗРЕШЕНИЯ НА УСТАНОВКУ НАДМОГИЛЬНОГО СООРУЖЕНИЯ

	№ п/п 
	Дата подачи заявления
	ФИО захороненного
	Номер участка захоронения
	ФИО и адрес, телефон лица, ответственного за захоронение
	Материал и размеры надмогильного сооружения
	Документ об изготовлении/покупке надмогильного сооружения (с указанием реквизитов)

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 


Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела: _______________________________

 (подпись, Ф.И.О.)

М.П.

Приложение № 12
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

АКТ ОСМОТРА
от ________ № __________
Осмотр начат «___» __________ 202__ г. в «___» ч «___» мин. 
Осмотр окончен «___» __________ 202__ г. в «___» ч «___» мин. 
Должностным(и) лицом(ами) __________________________                                (указываются должность, фамилия, инициалы ________________________________________________________________,                должностных лиц, которыми проводится осмотр) уполномоченным в соответствии с ________ специализированной службы по вопросам похоронного дела от __________________ N __________, в присутствии _____________ (указывается ФИО лиц, присутствовавших  при проведении осмотра) 
___________________________________________________________ проведен осмотр места захоронения, расположенного на участке № ___________________________________________________________________________________________________________________ кладбища. 
Ответственным за захоронение согласно записи от ______ № _______в __________________________________________________________ является _________________________________________________________________, на захоронение выдано удостоверение (паспорт) захоронения от __________ № __________

Разрешение на установку надмогильного сооружения от ___________ № _________ сроком действия с «___» __________ г. по «___» __________ г. 
В ходе осмотра проводилась _______________________________                               (фотосъемка, видео-, аудиозапись и т.п.)
Осмотром установлено: 
_______________________________________________________           (указываются сведения об осмотренном месте захоронения)
_____________________________________________________________ 
_____________________________________________________________ 
_____________________________________________________________ 
В ходе осмотра выявлено: 
____________________________________________________________

_____________________________________________________________

_____________________________________________________________

при наличии нарушений указываются выявленные нарушения:         производство работ по установке надмогильных сооружений без разрешения; с нарушением порядка, условий и объема работ, заявленных для получения разрешения; несоответствие сведений, указанных в заявлении на получение разрешения и приложенных к нему документах; несоответствия выполняемых работ установленным требованиям и т.п.) 
___________________________________________________________, 

 что является нарушением пунктов ______________________________ 
_____________________________________________________________ 
____________________________________________________________ 
____________________________________________________________ 
(указать предусмотренные меры ответственности и какими нормами ответственность предусмотрена) 
Замечания присутствующих лиц  ________________________________ 

 (не поступили, если поступили, их содержание заносится 
_____________________________________________________________в акт и удостоверяется подписью сделавшего замечание лица)
_____________________________________________________________

Акт прочитан присутствующим лицам вслух (прочитан присутствующими лично). 
Замечания по содержанию акта _________________________________ 
___________________________________________________________________________ (не поступили, если поступили, их содержание заносится в акт, и удостоверяется подписью сделавшего замечание лица) 
Подпись лица, составившего акт: __________________________ 
Подписи присутствующих лиц: __________________________________ 
_____________________________________________________________ 
_____________________________________________________________ 
___________________________________________________________ 

С актом ознакомлен, один экземпляр акта получил (отказался от подписания акта, отказался от получения акта). 
_____________________________________________________________        (должность, фамилия, инициалы, подпись лица, составившего акт                        и подписи присутствующих лиц)
_____________________________________________________________ 
Приложение № 13
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

РАЗРЕШЕНИЕ

от __________ № _____________
в выдаче разрешения на установку надмогильных сооружений

Руководителем специализированной службой по вопросам похоронного дела________________________ принято решение о выдаче разрешения на установку надмогильного сооружения лицу, ответственному за захоронение, обратившемуся с заявлением о выдаче разрешения на установку надмогильного  сооружения __________________________________________________________________

(ФИО)
на участке N ________ __________________ кладбища, удостоверение (паспорт) на захоронение N ______ от _________________, по следующим основаниям: 
_____________________________________________________________ 
___________________________________________________________      на основании акта осмотра от ______ N ____________. 
Настоящее разрешение оформлено в двух экземплярах, один из которых вручается лицу, ответственному за захоронение. 
Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела_______________________________

 (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
Приложение № 14
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

Отказ 

от __________ № _____________
в выдаче разрешения на установку надмогильных сооружений

Руководителем специализированной службой по вопросам похоронного дела _____________________ принято решение отказать в выдаче разрешения на установку надмогильного сооружения лицу, ответственному за захоронение, обратившемуся с заявлением о выдаче разрешения на установку надмогильного  сооружения _________________________________ 
(ФИО)
на участке N ________ __________________ кладбища, удостоверение (паспорт) на захоронение N ______ от _________________, по следующим основаниям: 
_____________________________________________________________ 
___________________________________________________________     (указываются основания для отказа в соответствии с Порядком выдачи              разрешения на установку надмогильного сооружения) на основании акта осмотра от ______ N ____________. 
Настоящий отказ оформлен в двух экземплярах, один из которых вручается лицу, ответственному за захоронение. 
Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела _______________________________

 (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
Приложение № 15
к Положению об организации ритуальных 

услуг и содержании 

 мест захоронения на территории

 МО р.п. Первомайский Щекинского района

ЖУРНАЛ УЧЕТА

НАДМОГИЛЬНЫХ СООРУЖЕНИЙ

Разворот 1, страница 1 

	N п/п 
	ФИО захороненного 
	Документ об изготовлении или приобретении 

надмогильного сооружения 

(накладная, кассовый чек или приходный ордер) 
	Дата установки 
	Номер 

участка 
	Номер захоронения 

	1 
	 
	 
	 
	 
	 

	2 
	 
	 
	 
	 
	 


Разворот 1, страница 2 

	N п/ п 
	Наименование юридического лица или ФИО индивидуального предпринимателя, выполнившего работы по установке надмогильного сооружения 
	Материал и размеры надмогильного сооружения 
	Дата заявления на установку надмогильного сооружения, ФИО и адрес, телефон лица, ответственного за захоронение 

	1 
	 
	 
	 

	2 
	 
	 
	 


Руководитель специализированной службой по вопросам похоронного дела: _______________________________

 (подпись, Ф.И.О.)

М.П.
