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Relazione

La materia funeraria, di cui al D.P.R. 10 settembre 1990, n.285 "Approvazione del Regolamento di
Polizia Mortuaria", & stata recentemente oggetto di specifici interventi legislativi statali, riferiti per
lo pitt a problematiche di importanza sociale, come la cremazione, anche in rapporto a nuove
metodologie funerarie, e all'applicazione di aspetti di ordine sanitario pubblico e giuridico.

Gia nel D.P.R. 285/90, agli artt. 78,79,80 e 81 sono disciplinati alcuni aspetti relativi alla tipologia
degli impianti di cremazione, alla stessa cremazione, alla dispersione e all'affidamento delle ceneri.

Con le Leggi regionali n. 21 e 22/2000, relative al conferimento di funzioni e compiti agli Enti
Locali, & stato sancito in particolare il trasferimento ai Comuni "delle ulteriori competenze
previstedal Regolamento di Poliziamortuaria" (art.8, comma 1lett.d) L.R. 21/2000).

La Legge 30 marzo 2001, n. 130, recante "Disposizioni in materia di cremazione e dispersione
delleceneri" ha innovato la materia introducendo nuove norme in materia di cremazione,
dispersione delle ceneri, conservazione delle stesse, e nel rispetto della volontd del defunto di
tumulazione,interramento o affidamento delle ceneri ai familiari.

Di qui l'esigenza di regolamentare nella nostra Regione un delicato settore della vita pubblica
dainumerosi risvolti socio-sanitari, con una proposta di legge organica diretta a disciplinare
l'insiemedei servizi e delle funzioni in ambito necroscopico, funebre, cimiteriale e di polizia
mortuaria.

Nella fattispecie di recente, & intervenuta 1'Autoritd Garante della Concorrenza e delMercato, con
propria segnalazione S/800 del 23.05.2007, esprimendo alcune considerazioni inrelazione
all'affidamento dei servizi di gestione delle camere mortuarie ed obitoriali, nonché dei servizi
cimiteriali ad imprese di onoranze funebri.

In particolare, l'Autoritd Garante, alla luce di numerose segnalazioni inerenti distorsioni
concorrenziali nel settore, ha inteso fornire anche il proprio parere in merito a situazioni di
monopolio o di oligopolio che potrebbero verificarsi nelle varie fasi del mercato funerario non

frequenti violazioni fra i diversi servizi, pubblici, da un lato e commerciali dall'altro determinando

gravi distorsioni sul mercato delle onoranze funebri e arrecando un pregiudizio economico
aiconsumatori.
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I contenuti della proposta di legge

Questa proposta di legge, elaborata sulla base di un testo condiviso tra le principali associazioni
nazionali di categoria, mira, tra le altre cose, ad uniformare la legislazione calabrese in materia a
quella delle altre regioni, nel quadro di una visione unitaria delle problematiche afferenti il settore.
La Calabria, da questo punto di vista, sconta un notevole ritardo, che non ha giovato alla
riqualificazione ed alla professionalizzazione del settore. Il provvedimento, pertanto, si propone di
introdurre una disciplina organica afferente il complesso dei servizi, delle attivita e delle funzioni
che si svolgono in ambito necroscopico, funebre, cimiteriale e di polizia mortuaria e percid
stabilisce le funzioni di competenza della Regione e dei Comuni, disciplina, per quanto riguarda gli
aspetti igienico-sanitari, le procedure afferenti l'attivita di polizia mortuaria, regolamenta condizioni
e requisiti per l'esercizio dell'attivita funebre. Alla Regione sono attribuite funzioni di indirizzo,
coordinamento e alta vigilanza. Ai Comuni sono attribuiti i compiti di gestione nonché di vigilanza
e controllo a livello locale. Ai Comuni in particolare € assegnata la realizzazione di cimiteri e
crematori, la gestione dei servizi cimiteriali e di polizia mortuaria, avvalendosi per i profili igienico-
sanitari delle aziende sanitarie, il rilascio dell'autorizzazione per l'esercizio dell'attivita funebre. In
questa cornice istituzionale, si dettano poi norme sull'organizzazione della medicina necroscopica,
sul trasporto funebre, sulle autorizzazioni alla sepoltura, sulle esumazioni e sulle estumulazioni.

Competenze

Nella Costituzione e nello Statuto regionale non si identifica una specifica materia funeraria, intesa
come comprensiva delle funzioni e dei servizi in ambito necroscopico, cimiteriale, della polizia
mortuaria e dell'attivitd funebre. Tale complesso di interventi si evidenzia che storicamente non ¢
mai stato assunto in un unico ambito amministrativo. Vi sono infatti aspetti prettamente sanitari,altri
riconducibili all’ordine pubblico, a esigenze di giustizia o ancora alla tutela del mercato e della
concorrenza. Quella funeraria quindi & una materia multidisciplinare, non facilmente riconducibile
ad una singola competenza unitariamente intesa (statale o regionale).

In questo quadro, l'intervento regionale ¢ legittimo se si mantiene nell'ambito della materia "tutela
della salute", per la quale come noto vi & una potesta di tipo concorrente.

La Regione Calabria & rimasta una delle pochissime regioni in cui non ¢ stata legiferata, questa
proposta vuole contribuire ad avere una legge che sia completa, chiara e che possa
favorirel'evoluzione e la crescita di questi servizi in senso molto positivo, oltre che avere nella
nostra regione operatori altamente qualificati e non per ultimo offrire importanti nuovi posti di
lavoro.

Pagina 6 di 150




Consiglio regionale della Calabria

Il Commissione

RELAZIONE TECNICO FINANZIARIA

Titolo - Legge regionale : “ Disciplina in materia funeraria e polizia mortuaria”

Per gli scopi e le funzioni della presente legge, poiché reca disposizioni di carattere meramente

ordinamentale non sono previsti oneri, né occorre impegnare fondi previsti nel bilancio generale

della Regione Calabria.

Tab.1 — Oneri finanziari:

Articolo

Descrizione spesa

Tipologial o
C

Carattere
temporale A o
P

Importo

Alla Regione sono assegnati i
compiti di programmazione,
indirizzo,  coordinamento e
controllo  per  disciplinare
linsieme dei servizi e delle
funzioni in ambito necroscopico,
funebre, cimiteriale e di polizia
mortuaria, anche in rapporto a

nuove metodologie funerarie, e

all'applicazione di aspetti di
ordine sanitario pubblico e
giuridico.

0,00

E istituito il Registro regionale di
mortalita, con finalita statistico-
epidemiologiche.

0,00
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Tab.2 - Copertura finanziaria:

n. U/Capitolo Anno 2016 Anno 2017 Anno 2018 Totale
nulla nulla nulla nulla
Totale 0,00 0,00 0,00 0,00

Reggio Calabria, 06/X/2016

Pagina 8 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

TITOLO I

Disposizioni generali e norme di principio

Art. 1
Finalita, oggetto e principi della disciplina

1. La presente legge detta norme nell'ambito delle funzioni e dei servizi necroscopici, funebri,
cimiteriali e di polizia mortuaria connessi al decesso della persona, al fine di tutelare la salute
pubblica e l'interesse degli utenti dei servizi funebri, nonché di informare le attivita in capo alle
pubbliche istituzioni a principi di rilievo scientifico e di efficienza ed efficacia delle prestazioni, nel
rispetto della dignita, delle convinzioni religiose, morali e culturali del defunto e dei propri
congiunti.
2. In particolare, la presente legge:
a) definisce le funzioni della Regione e degli Enti locali ed individua in particolare i compiti
dei Comuni e le modalita di svolgimento delle loro funzioni e servizi;
b) disciplina, per quanto . attiene ai profili igienico-sanitari, le procedure relative alla polizia
mortuaria, con particolare riguardo alle norme da osservarsi in materia di cremazione e
dispersione delle ceneri;
c) regolamenta le condizioni e i requisiti per assicurare che l'esercizio dell'attivita funebre da
parte di soggetti pubblici e privati sia svolta nel rispetto delle finalita e delle garanzie
perseguite dalla presente legge.
3. Ai fini della presente legge:
a) per salma si intende il corpo umano privo delle funzioni vitali, prima dell'accertamento di
morte;
b) per cadavere si intende la salma, una volta eseguito l'accertamento di morte secondo
quanto previsto dalla vigente legislazione;
c) nell'ambito necroscopico sono ricomprese le prestazioni assicurate in via obbligatoria sia
dal Comune sia dal Servizio Sanitario Regionale, quali il trasporto funebre per indigenti, la
raccolta e il trasporto funebre su chiamata dell'Autoritd giudiziaria o per esigenze igienico-
sanitarie, il deposito di osservazione, 'obitorio, il servizio mortuario sanitario, le attivita di
medicina necroscopica;
d) nell'ambito funebre & ricompresa l'attivita funebre e i servizi forniti dalle strutture per il
commiato, nonché i servizi ad essi connessi di cui agli articoli 15 e 16, che non costituiscono
compiti obbligatori dei Comuni. Ove effettuato in modo disgiunto dall'attivitd funebre
rientra nell'ambito funebre anche il solo trasporto di salma o di cadavere diverso da quello
previsto allalettera c);
e) nell'ambito cimiteriale & ricompreso 1’insieme delle attivita connesse alla disponibilita del
demanio cimiteriale, quali le operazioni cimiteriali e la loro registrazione, le concessioni di
spazi cimiteriali, la cremazione, I'illluminazione elettrica votiva,
) nell'ambito della polizia mortuaria vengono ricomprese le attivita autorizzatone, di
vigilanza edi controllo da parte degli enti competenti.
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TITOLO II
Funzioni istituzionali e disciplina dei servizi pubblici locali

CAPO1
Funzioni regionali e provinciali

Art. 2
Funzioni della Regione

1. Alla Regione sono assegnati compiti di programmazione, indirizzo, coordinamento e controllo
nelle materie disciplinate dalla presente legge. L'attivita della Regione ¢& ispirata alla
semplificazione dei procedimenti amministrativi ed ai principi di efficacia e di efficienza della
vigilanza sanitaria;
2. Al fine di garantire un trattamento adeguato, rispettoso e uniforme sul territorio regionale della
persona defunta, delle ceneri derivanti da cremazione e delle ossa umane, anche a garanzia dei
diritti fondamentali della popolazione e della tutela delle condizioni igienico-sanitarie, la Regione,
nelle materie disciplinate dalla presente legge:
a) esercita funzioni di indirizzo, coordinamento e di alta vigilanza, anche attraverso
l'emanazione di apposite direttive agli Enti Locali e alle Aziende Sanitarie, che sono tenuti a
fornire allaRegione le necessarie informazioni;
b) adotta i poteri sostitutivi in relazione alla mancata approvazione degli atti di competenza
degli Enti locali previsti dalla presente legge;
c) adotta gli ulteriori provvedimenti nei casi e nei modi previsti dalla presente legge.
3. Emana norme di indirizzo in materia di piani cimiteriali comunali e di inumazione e tumulazione
dei cadaveri, nel rispetto dei principi e delle finalita della presente legge e di quanto disposto dalle
normative nazionali in materia.

CAPOII
Funzioni e compiti dei Comuni

Art.3
Compiti dei Comuni

1. E' compito del comune assicurare la sepoltura dei cadaveri delle persone residenti e di quelle
decedute nel proprio territorio, realizzando, anche in associazione con altri comuni, in ambito
provinciale o regionale, cimiteri e crematori ed in particolare:
a) rilascia le autorizzazioni previste dalla presente legge previo verifica della sussistenza dei
requisiti previsti dalla presente legge regionale;
b) assicura spazi pubblici idonei allo svolgimento di riti funebri nel rispetto della volonta del
defunto e dei suoi familiari;
c) adotta il regolamento di polizia mortuaria,
d) assicura il trasporto funebre in caso di indigenza del defunto o di stato di bisogno della
famiglia o di disinteresse da parte dei familiari, nonché il servizio di raccolta e di
trasferimento all'obitorio dei deceduti sulla pubblica via o in luogo pubblico.
2. In particolare il regolamento di polizia mortuaria:
a) stabilisce l'ubicazione, le condizioni di esercizio e di utilizzo dei cimiteri, delle strutture
obitoriali e delle sale del commiato;
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-b) definisce i turni di rotazione dei campi di inumazione e le procedure di trattamento del
terreno volte a favorire i processi di mineralizzazione;
¢) fissa le modalita e la durata delle concessioni.
d) disciplina le attivita funebri e le condizioni di esercizio del servizio di trasporto funebre in
applicazione delle disposizioni regionali;
3. Il comune esercita le funzioni di vigilanza avvalendosi, per gli aspetti igienico sanitari,dell
ASPcompetente.

Art. 4
Realizzazione di cimiteri e crematori

1. La realizzazione di cimiteri e la concessione delle autorizzazioni per la realizzazione e la gestione
di impianti di cremazione & di competenza dei comuni, singoli o associati.

2. I cimiteri sono di norma situati ad una distanza di almeno duecento metri dal centro abitato. E'
vietato costruire nuovi edifici entro tale fascia di rispetto. Il Comune puo autorizzare l'eventuale
ampliamento degli edifici esistenti entro la fasciadi rispetto, sentita I' ASP competente per
territorio.

3. Solo nei casi di reale necessitd, in deroga a quanto previsto dal comma 2, il Comune puo
approvare, sentita 1' ASP competente per territorio, la costruzione di nuovi cimiteri, I'ampliamento
di quelli esistenti o la costruzione di crematori a una distanza inferiore ai duecento metri dal centro
abitato, purche la fascia di rispetto non scenda in nessun caso al di sotto dei cinquanta metri e sia
adottato un piano cimiteriale che valuti la necessita di future sepolture per non meno di vent'anni

4, T crematori devono essere realizzati all'interno delle aree cimiteriali esistenti o di amphamenti
delle stesse. Non & consentito l'utilizzo di crematori mobili. -

5. Ogni Comune o associazione di comuni & tenuto all'allestimento sul proprio territorio di almeno
una camera mortuaria all'interno di uno dei cimiteri, per consentire, nel rispetto delle condizioni
ottimali di sicurezza igienico-sanitaria, la custodia momentanea dei feretri, in attesa di sepoltura e/o
cremazione. Tale obbligo non ¢& assolvibile dando luogo a convenzioni o contratti con i
soggettiesercenti le case funerarie ovvero utilizzando i locali di queste ultime per lo svolgimento di
funzioni istituzionali, salvo il verificarsi di eventi di carattere eccezionale e non prevedibili.

Art. 5
Obblighi dei Comuni e gestione dei servizi pubblici essenziali

1. I Comuni, singoli o associati, sono tenuti all'assolvimento delle funzioni e dei servizi pubblici
adessi spettanti ai sensi della normativa statale e regionale ed in particolare ai sensi del decreto del
Presidente della Repubblica 10 settembre 1990, n. 285 (Approvazione del regolamento di
poliziamortuaria). La gestione dei servizi pubblici, in ambito necroscopico e cimiteriale, deve
avvenire amezzo di procedura di evidenza pubblica secondo la normativa statale vigente.

2. Nel caso in cui il gestore dei servizi pubblici cimiteriale, necroscopico o funebre svolga anche
I'attivita del servizio di ambulanze e altri mezzi di cui all'articolo 13 della presente legge, €
d'obbligo la separazione societaria con proprieta diverse, da attuare entro sei mesi dall'entrata
invigore della presente legge.

3. I servizi mortuari delle strutture sanitarie pubbliche e pnvate accreditate e la gestione dei servizi
pubblici cimiteriali non possono in ogni caso essere dati in gestione a soggetti esercenti, anche
attraverso societa controllate o collegate, l'attivita funebre di cui all'articolo 13. Le gestioni in corso,
ove in contrasto con le previsioni del presente comma, cessano alla scadenza di sei mesi dall'entrata
in vigore della presente legge.
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4. I Comuni provvedono a favorire l'accesso della popolazione residente alle informazioni
necessarie alla fruibilitd dei servizi pubblici e privati in ambito funerario, con particolare
riferimento ai profili economici e alle diverse pratiche funerarie previste dall'ordinamento.

Art.6 .
Funzioni amministrative e di vigilanza

1. Fatte salve le competenze dei Comuni stabilite dalla presente legge nonché dalla normativa statale
e regionale, ai Comuni sono attribuite le funzioni autorizzati ve in merito:

a) all'esercizio dell'attivita funebre di cui all'articolo 13;

b) alla costruzione e al funzionamento delle strutture per il commiato di cui all'articolo 15 e

‘ 16.

2. Fatto salvo il generale divieto di seppellimento di cadavere, resti mortali od ossa umane al di
fuori dei cimiteri e delle cappelle private familiari, il Comune pud autorizzare, di volta in
volta,sentita I'ASP territorialmente competente, la sepoltura di cadavere, di resti mortali, ceneri o di
ossa umane in altri luoghi, quando concorrano giustificati motivi di speciali onoranze € la sepoltura
avvenga con le garanzie stabilite dalla normativa vigente.
3. La vigilanza ed il controllo sull'osservanza delle disposizioni contenute nella presente legge e nei
regolamenti di cui all'articolo 7 spetta al Comune, che si avvale, per i profili igienico sanitari,
dell'ASP territorialmente competente.

Art. 7
Regolamenti comunali

1. Nel rispetto delle disposizioni contenute nella presente legge i Comuni, singoli o associati,
disciplinano le attivita funebri, necroscopiche, cimiteriali e di polizia mortuaria attraverso apposito
regolamento.
2. Con i regolamenti di cui al comma 1, vengono in particolare stabiliti:
a) le condizioni e le modalita di localizzazione e di esercizio dei cimiteri, dei crematori, del
* deposito di osservazione delle salme e degli obitori, nonché le modalita di fornitura dei
servizi cimiteriali, necroscopici e di polizia mortuaria;
b) le condizioni e le modalita di fornitura del servizio di trasporto delle salme e dei cadaveri,
c) le prescrizioni relative all'affidamento personale delle urne cinerarie di cui all'articolo 11,
comma3;
d) I'importo delle sanzioni applicabili in caso di violazione, che non possono essere inferiori
a Euro 250,00 né superiori a Euro 9.300,00. In assenza dell'individuazione della sanzione da
parte dell'atto normativo dell'Ente locale, il Comune applica una sanzione da Euro 1.350,00
a Furo9.300,00.
3. Il regolamento di cui al comma 1 puo altresi prevedere le modalita per la costruzione dei cimiteri
per gli animali d'affezione definendone i requisiti. L'autorizzazione alla costruzione dei cimiteri per
gli animali d'affezione viene concessa dal Comune, previo parere favorevole espresso dall' ASP
competente per territorio.
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TITOLO 11X
Norme di polizia mortuaria

Art. 8
Organizzazione delle attivita di medicina necroscopica

1. Nel rispetto della normativa statale che stabilisce termini e modalitd di denuncia delle cause di
morte e dell'accertamento dei decessi, le strutture di medicina legale delle Aziende sanitarie
garantiscono le funzioni di coordinamento, di consulenza e di supervisione delle attivita di medicina
necroscopica, definendo le procedure di espletamento dell'attivitd stessa in particolare nei casi di
morte improvvisa o non spiegabile. Le strutture di medicina legale provvederanno altresi al
riscontro diagnostico, anche mediante convenzione, nelle evenienze in cui sia necessario accertare
le cause di morte in soggetti giunti cadavere in ospedale, deceduti sulla pubblica via, a domicilio
senza assistenza medica o comunque deceduti al di fuori dell'ospedale.

2. L'accertamento della realtd della morte viene effettuata dal medico necroscopo nominato dal
Direttore generale di ciascuna ASP fra i medici dipendenti o convenzionati con il Servizio sanitario
nazionale (SSN), inclusi i’ medici di medicina generale, al fine di assicurare la tempestivita e
I'ottimale distribuzione del servizio.

Art. 9
Decesso per malattia infettiva e diffusiva

1. Nel caso la morte sia dovuta a malattia infettiva e diffusiva, il medico necroscopo dell' ASP
competente deve adottare, a tutela della salute pubblica, le eventuali misure che si rendano di volta
in volta opportune nei casi specifici. Tali misure devono essere coerenti con consolidate evidenze
scientifiche e non comportano 'obbligatoria osservanza delle procedure di cui all'articolo 18,comma
1 del decreto del Presidente della Repubblica n. 285 del 1990.

2. In ogni caso il personale addetto all'attivitad funebre ¢ tenuto ad utilizzare, indipendentemente
dalla causa del decesso, gli adeguati mezzi di protezione per prevenire un eventuale contagio,
nell'evenienza di contatto con liquidi biologici.

Art. 10
Trasporto di salme, di cadaveri e di resti mortali

1. Allorché il decesso avvenga in luoghi inadatti per l'osservazione ovvero vi sia esplicita istanza dei
familiari o dei conviventi, la salma pud essere trasportata per l'osservazione presso l'obitorio o il
servizio mortuario delle strutture ospedaliere pubbliche o private accreditate ovvero presso le case
funerarie, di cui all'articolo 15.

2. Nei casi di cui al comma 1, il medico curante o il medico dipendente o convenzionato con il
Servizio sanitario nazionale intervenuto in occasione del decesso certifica, su apposito modello
dicui all'allegato n. 2 che il trasporto della salma pud avvenire senza pregiudizio per la salute
pubblica e che & escluso il sospetto che la morte sia dovuta a reato.

3. La certificazione medica di cui al comma 2 & titolo valido per il trasporto della salma, purché lo
stesso si svolga per intero nell'ambito del territorio della Regione Calabria.
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4. Durante il trasporto la salma ¢ riposta in contenitore impermeabile non sigillato, in condizioni
che non ostacolino eventuali manifestazioni di vita e che comunque non siano di pregiudizio per la
salute pubblica. Il trasporto deve avvenire in tempi brevi.
4 bis. Copia della certificazione di cui al comma 2, ¢ comunicata anche in via telematica al Comune
di partenza e di arrivo ed alle ASL competenti.
4 ter. Il responsabile della struttura ricevente o suo delegato registra l'accettazione della salma e ne
da comunicazione ai soggetti di cui al comma precedente.
4 quater. La salma puo essere trasferita presso:
1. I'obitorio o il deposito di osservazione delle salme;
2. 1 servizi mortuari delle strutture sanitarie pubbliche o private accreditate;
3. case funerarie di cui all'art. 15 ove deve essere portato a termine il prescritto periodo di
osservazione, secondo le modalita previste dalla legge, e deve essere effettuato
l'accertamento della realta della morte da parte del medico necroscopo.
4. I'abitazione del defunto o degli aventi titolo.
5. L'autorizzazione al trasporto di resti mortali ¢ rilasciata dal Comune nel rispetto delle norme
vigenti.
6. Costituisce trasporto di cadavere il suo trasferimento dal luogo di decesso all'obitorio, alla
camera mortuaria, alle case funerarie, alle sale del commiato, al luogo prescelto per le onoranze
compresa l'abitazione privata, al cimitero o al crematorio o dall'uno all'altro di questi luoghi.
7. 11 trasporto di cadavere & autorizzato, ove possibile, con unico provvedimento valevole per tutti i
trasferimenti di cui al comma 6, dal Comune ove € avvenuto il decesso, previa eventuale
comunicazione al Comune di destinazione. Il trasporto deve avvenire mediante 1'utilizzo di mezzi
idonei al tipo di trasferimento e con personale adeguato, nel rispetto delle vigenti norme in
materiadi tutela della salute e sicurezza dei lavoratori.
8. Qualora l'accertamento di morte venga effettuato con l'esecuzione del tanatogramma, il cadavere
puo essere trasportato, previa autorizzazione del Comune, verso il luogo prescelto per le onoranze -
casa funeraria, camera mortuaria - per essere ivi esposto, purché tale trasporto venga effettuato
concontenitore impermeabile non sigillato, all'interno del territorio regionale e sia portato a termine
entro le 24 ore dal decesso.
9.All'atto della chiusura del feretro l'addetto al trasporto, in veste di incaricato di pubblico
servizio,deve verificare in particolare:
a) la corrispondenza della identitad del defunto con le generalita contenute nel titolo che
autorizza il trasporto;
b) l'uso di cofano appropriato in funzione del tragitto e della destinazione;
c) le modalita di confezionamento del feretro e della sua chiusura. A conclusione delle
verifiche sopra dette lo stesso addetto al trasporto sigilla il feretro e attesta l'avvenuta
verifica compilando esottoscrivendo 'apposito verbale di cui all'allegato n. L.
10. 11 rilascio del passaporto mortuario ed il rilascio dell'autorizzazione all'estradizione di salme di
cui, rispettivamente, agli articoli 27 e 29 del decreto del Presidente della Repubblica n. 285 del1990
competono al Comune ove ¢ avvenuto il decesso. Il certificato di cui all'articolo 29, comma 1, lettera
b) del decreto del Presidente della Repubblica n. 285 del 1990 viene sostituito da attestazione di
garanzia fornita dall'impresa che effettua il trasporto, comprovante 1l'idoneita della cassa secondo
quanto previsto dall'articolo 30 del medesimo decreto del Presidente della Repubblica.
11. Per il trasporto da comune a comune nell'ambito del territorio regionale non € obbligatoria
l'effettuazione dell'iniezione conservativa di cui all'articolo 32 del decreto del Presidente
dellaRepubblica n. 285 del 1990 e, nel caso il cadavere debba essere cremato o inumato, I'obbligo
della doppia cassa di cui all'articolo 30 del decreto del Presidente délla Repubblica n. 285 del 1990
pud essere assolto con l'utilizzo di un involucro di materiale biodegradabile da porre all'interno
dellacassa di legno, che garantisca 1'impermeabilita del fondo del feretro per un periodo sufficiente
all'assolvimento della pratica funeraria prescelta dal defunto.
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12. Al soggetto che svolge il solo servizio di trasporto delle salme e dei cadaveri, esercitato in
qualita di affidatario del servizio pubblico, non si applicano le incompatibilita previste dall'articolo
5, commi 2 e 3.

13. Ai fini di quanto disposto dal presente articolo ¢ escluso dalla nozione di trasporto di salma o di
cadavere il trasferimento della salma nell'ambito della struttura sanitaria in cui € avvenuto il
decesso. Tale trasporto deve essere svolto da personale che a nessun titolo possa essere collegato ad
un soggetto eserce~l'attivita funebre.

Art. 11
Cremazione

1. La cremazione di cadaveri & autorizzata dal soggetto competente individuato dalla normativa
statale e in base ai criteri stabiliti dalla medesima, anche relativamente alle forme di manifestazione
della volonta espressa dal defunto o dai suoi familiari.

2. L'autorizzazione alla dispersione delle ceneri & rilasciata dal soggetto competente individuato
dalla normativa statale, nel rispetto della volonta espressa del defunto. La dispersione delle ceneri
puod avvenire unicamente in aree a cid destinate all'interno dei cimiteri o in natura o in aree private;
la dispersione in aree private deve avvenire all'aperto e con il consenso dei proprietari e non pud
comunque dare luogo ad attivitd aventi fini di lucro; la dispersione delle ceneri ¢ in ogni caso
vietata nei centri abitati; la dispersione in mare, nei laghi e nei fiumi € consentita nei tratti liberi da
manufatti. La dispersione delle ceneri ¢ eseguita dal coniuge o da altro familiare avente diritto,
dall'esecutore testamentario o dal rappresentante legale di associazione riconosciuta che abbia tra i
propri fini statutari quello della cremazione dei cadaveri degli iscritti cui il defunto risultava iscritto
0, in mancanza, dal personale appositamente autorizzato del Comune o delle imprese che esercitano
Tattivita funebre di cui all'articolo 13.

3. Nel caso il defunto non abbia disposto la dispersione delle ceneri, la conservazione delle stesse
avviene mediante consegna, ritualmente verbalizzata nelle forme previste dalla normativa vigente,
dell'urna sigillata al familiare o all'esecutore testamentario o al rappresentante legale di associazione
riconosciuta che abbia tra i propri fini statutari quello della cremazione dei cadaveri degli iscritti cui
il defunto risultava iscritto, i quali possono disporne, nel rispetto della volontd del defunto, la
tumulazione, l'interramento o l'affidamento personale. L'urna viene sigillata e conservata in modo
da consentire in ogni caso l'identificazione dei dati anagrafici del defunto. In caso di affidamento
personale il Comune annota in un apposito registro le generalitd dell'affidatario unico, indicato
invita dal defunto, e quelle del defunto medesimo.

4. In caso di affidamento personale dell'urna il Comune annota in un apposito registro le generalita
dell'affidatario unico, indicato in vita dal defunto, e quelle del defunto medesimo. Con apposito
regolamento comunale sono stabilite le caratteristiche dei luoghi di conservazione da parte dei
privati in modo da -garantire la sicurezza da ogni forma di profanazione e ogni altra prescrizione di
carattere igienico-sanitario. In assenza dei regolamenti comunali tali disposizioni sono contenute
nell'atto di affidamento.

5. E consentito cremare i resti mortali di persone inumate da almeno dieci anni e tumulate da
almeno venti, previo consenso dei familiari. In caso di irreperibilita dei familiari il Comune
autorizza la cremazione decorsi trenta giorni dalla pubblicazione nell'Albo pretorio di uno specifico
avviso.

6. Le ceneri gia custodite al momento dell'entrata in vigore della presente legge possono essere
disperse o affidate secondo le modalita previste dai commi 2, 3 € 4.

7. E istituito presso ogni comune il registro per la cremazione, nel registro sono annotate le
modalitacon cui il richiedente ha manifestato la propria volonta di essere cremato.
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8. 1l richiedente pud consegnare al funzionario incaricato l'atto contenente la volonta di essere
cremato, redatto secondo le forme prescritte dall'articolo 602 del codice civile; a tale scopo il
comune predispone un modello di dichiarazione.

9. In qualsiasi momento il soggetto iscritto puo richiedere la cancellazione delle annotazioni oppure
il ritiro dell'atto.

Art. 12
Esumazioni ed estumulazioni

1. Le esumazioni e le estumulazioni ordinarie sono eseguibili in qualsiasi periodo dell'anno e
possono essere eseguite anche senza la presenza di operatori sanitari. Le esumazioni ed
estumulazioni straordinarie possono essere eseguite anch'esse in qualsiasi periodo dell'anno e senza
la presenza di operatori sanitari anche relativamente alle persone decedute per malattie infettive e
diffusive, fatte salve situazioni peculiari nelle quali il personale addetto alle
operazioni,adeguatamente formato, ravvisi la necessita di un parere igienico-sanitario da richiedere
all” ASP competente per territorio.

2. I turni di rotazione ordinari dei campi di inumazione e le procedure di trattamento del terreno per
favorire i processi di scheletrizzazione sono fissati dal Comune, laddove siano diversi da quelli
ordinariamente stabiliti in dieci anni.

3. Le estumulazioni ordinarie si eseguono alla scadenza del periodo di concessione o, per effettuare
altra tumulazione, quando siano trascorsi almeno venti anni.

4. Quando si estumula per far posto a un nuovo feretro, prima della naturale scadenza, la
concessione del loculo cessa per effetto dell' estumulazione del feretro per il quale era sta rilasciata.

TITOLO IV
Attivita funebre

Art.13
Attivita funebre

1. Ai sensi della presente legge per attivita funebre si intende un servizio che comprende e assicura
in forma congiunta le seguenti prestazioni:
a) disbrigo, su mandato dei familiari, delle pratiche amministrative inerenti il decesso;
b) fornitura di casse mortuarie e di altri articoli funebri in occasione di un funerale;
¢) trasporto di salma, di cadavere, di ceneri e di ossa umane.
d) cura, composizione e vestizione di salme e di cadaveri.
2. L'attivitd funebre & espletata da imprese pubbliche o private in possesso di apposita
autorizzazione rilasciata dal Comune in cui ha sede legale 1'impresa. Decorsi sessanta giorni dalla
richiesta l'autorizzazione si intende concessa sulla base della documentazione e delle
autocertificazioni prodotte dal richiedente in ordine al possesso dei requisiti previsti.
3. L'autorizzazione di cui al comma 2 viene rilasciata secondo le modalitd generali e sulla base dei
requisiti individuati dalla presente legge.
4. Autonzzazmne all'esercizio dell'attivita funebre: -
1.1. L'autorizzazione all'esercizio dell'attivita funebre, € comprensiva delle autorizzazioni,
comunque denominate, di competenza del Comune previste dalla normativa vigente in
materia di commercio e di agenzia di affari, e abilita altresi allo svolgimento del trasporto
funebre.
1.2. L'autorizzazione all'esercizio dell'attivitd funebre viene rilasciata dal Comune ove ha
sedelegale I'impresa che richiede l'autorizzazione. L'utilizzo da parte della stessa impresa di
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altre eventuali sedi commerciali, ubicate in Comuni diversi da quello che ha rilasciato
l'autorizzazione, non comporta il rilascio di ulteriori autorizzazioni all'esercizio dell'attivita
funebre ma la verificadei requisiti di cui al successivo punto 2.3 : le eventuali autorizzazioni
in materia edilizia ocommerciale, necessarie per l'utilizzo di dette sedi, verranno rilasciate
previa dimostrazione del possesso di autorizzazione all'esercizio dell'attivitd funebre
rilasciata dal Comune ove ha sede l'impresa.
1.3. Nel caso di imprese aventi sede legale al di fuori della Regione Calabria, ma che
esercitano ointendono esercitare stabilmente l'attivitd funebre sul territorio regionale,
l'autorizzazione deve essere richiesta al Comune ove si trova la sede per la trattazione degli
affari, o dove si trova lasede principale nel caso di impresa operante su piu sedi: in
quest'ultimo caso l'individuazione dellasede principale spetta allegale rappresentante
dell'impresa.
2. Requisiti per lo svolgimento dell'attivita funebre:
2.1. Le imprese che esercitano I'attivita funebre devono disporre di almeno una sede, dotata di area
riservata e di spazio espositivo, idonea per la trattazione degli affari amministrativi, ubicata nel
Comune ove ha sede legale l'impresa e al quale si richiede 1'autorizzazione, anche coincidente con
la sede legale stessa. Tale sede, come tutte le eventuali ulteriori sedi per la trattazione degli affari
amministrativi di cui é dotata 1'impresa, deve avere caratteristiche tali da consentire la trattazione
degli affari e il conferimento degli incarichi nelle dovute condizioni di riservatezza e rispetto dei
dolenti. La trattazione degli affari amministrativi da esercitarsi presso tale sede comprende il
disbrigo delle procedure amministrative, le operazioni di vendita di casse e articoli funebri ingenere
ed ogni altra attivita connessa alle pratiche funebri.
2.2 Ogni impresa esercente ['attivita funebre deve disporre di:
a) un direttore tecnico, in possesso dei requisiti formativi, con regolare contratto di lavoro con il
soggetto richiedente l'autorizzazione, anche coincidente con il legale rappresentante o titolare
dell'impresa, dotato di poteri direttivi e responsabile dell'attivita funebre;
b) un addetto anch'esso abilitato alla trattazione delle pratiche amministrative e trattazione degli
affari, in possesso dei requisiti formativi ed occupato continuativamente con regolare contratto di
lavoro.
2.3 Per l'apertura di ulteriori sedi commerciali, 1 soggetti esercenti 1'attivita funebre devono disporre
di un addetto alla trattazione degli affari, distinto dal personale gid computato presso la sede
principale o altre sedi, con regolare contratto di lavoro stipulato direttamente con il soggetto
richiedente l'autorizzazione ed in possesso degli stessi requisiti formativi del responsabile della
conduzione dell'attivita.
2.4 Presso ogni sede commerciale delle imprese esercenti l'attivita funebre deve essere esposto il
prezziario di tutte le forniture e prestazioni rese, e lo stesso deve essere esibito a chiunque richieda
un preventivo per lo svolgimento del servizio funebre.
2.5 Le imprese che esercitano l'attivita funebre devono disporre di almeno un'auto funebre
conforme ai requisiti prescritti dalle vigenti norme. :
2.6 Le imprese che esercitano l'attivita funebre devono disporre di almeno una adeguata
autorimessa attrezzata per le relative operazioni di pulizia e sanificazione. I mezzi funebri destinati
al trasporto dei cadaveri su strada, immatricolati come tali, devono essere rivestiti internamente, nel
comparto destinato al feretro, da idoneo materiale impermeabile, facilmente lavabile e
disinfettabile, e sono attrezzati in modo da impedire che il feretro si sposti durante il trasporto; il
comparto destinato al feretro deve inoltre essere nettamente separato dal posto del conducente. La
vigilanza sull'idoneita delle auto funebri e delle rimesse ¢ effettuata dall' ASP competente per
territorio.
L' ASP competente, previa verifica della sussistenza dei requisiti sopra descritti, rilascia al
proprietario dell'auto funebre apposito attestato in cui € indicata anche la rimessa di abituale
deposito; sull'attestato & esplicitamente indicato che lo stesso ha validita indefinita, fatta salva la
possibilita di sospensione o di revoca della stesso qualora emerga, dall'attivita di controllo espletata,

Pagina 17 di 150



Consiglio regionale della Calabria

Il Commissione

il venir meno di uno o pil dei requisiti richiesti per i mezzi funebri e per le autorimesse adibite al
ricovero degli stessi. I requisiti relativi alla disponibilitd dell'auto funebre e dell'autorimessa si
devono intendere soddisfatti anche laddove la disponibilita degli stessi venga acquisita attraverso
consorzi o contratti di agenzia o di fornitura, di durata e contenuto idonei agarantire in via
continuativa e funzionale I' espletamento dell' attivita.

2.7. Le imprese che svolgono attivita funeraria non possono svolgere anche attivitd di servizio
ambulanza o attivita sociali o assistenziali ivi compreso il trasporto di malati o degenti se non nel
tramite di separazione societaria con proprieta diverse da farsi entro sei mesi dall'approvazione della
presente legge.

2.8. Le imprese che esercitano l'attivita funebre devono disporre di almeno quattro operatori funebri
o necrofori, in possesso dei requisiti formativi di cui al successivo punto. Il personale di cui al punto
2.2 lettere a) e b), qualora svolgente funzione, pud essere computato nel numero dei 4 necrofori di
cui al presente punto 2.8.

Detta disponibilita pud essere assicurata secondo le diverse forme di rapporto di lavoro previste
dalla normativa vigente, purché sia documentata la capacita di poter effettivamente disporre in ogni
circostanza del numero necessario di operatori in ragione della specifica prestazione svolta, in modo
da assicurare il rispetto di tutte le norme in materia di regolarita e sicurezza del lavoro.

2.9. I requisiti di cui ai punti 2.5), 2.6) e 2.8) relativi ad autorimessa, carro funebre e personale
necroforo, si intendono soddisfatti anche laddove la relativa disponibilita venga acquisita in modo
congiunto attraverso consorzi, societd consortili o contratti di agenzia, appalto o di fornitura di
durata e di contenuto idonei a garantire in via continuativa e funzionale l'espletamento dell'attivita
funebre. Tali contratti, regolarmente registrati e depositati presso il Comune autorizzante, devono
esplicitare i compiti dei soggetti che, attraverso le forme contrattuali suddette, garantiscono in via
continuativa e funzionale l'espletamento dell'attivitd funebre. Tali compiti devono riguardare il
trasporto della salma e la sigillatura del feretro. Il trasporto funebre con il personale e con i mezzi
necessari verranno espletati unitariamente e direttamente dall’ altro soggetto autorizzato
all'attivitadi onoranze funebri o di trasporti funebri nel rispetto delle norme vigenti in materia di
igiene, disicurezza e del lavoro. Qualora i requisiti di cui ai punti 2.5), 2.6) e 2.8) siano ottenuti con
le suddette forme contrattuali o attraverso consorzi e societd consortili, in fase di richiesta
dell'autorizzazione deve esserne data evidenza allegando specifica documentazione comprovante la
sussistenza degli impegni contrattuali e rapporti societari in essere.

2.10. I soggetti che intendono garantire il possesso dei requisiti tecnico-organizzativi per svolgere
l'attivita funebre ad altri esercenti di cui al comma precedente, dovranno documentare annualmente
la congruita organizzativa e funzionale della propria struttura in relazione al numero di contratti o
soggetti consorziati enumero dei servizi svolti, presso il Comune che ha rilasciato 1'autorizzazione, e
possedere 1 seguenti requisiti organizzativi minimi: -

a) numero 8 addetti necrofori con regolare contratto di lavoro subordinato e continuativo;
b) numero 3 auto funebri;
c) certificazione di qualita.

2.11 Per ogni contratto sottoscritto successivo all'ottavo, soggetti di cm al comma 2.1 O dovranno
dimostrare di possedere i seguenti ulteriori requisiti:

a) un necroforo;

b) una auto funebre ogni 4 necrofori assunti oltre a quelli gia previsti al punto 2.10 lettera a).
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3. Obblighi del datore di lavoro in tema di sicurezza e salute dei lavoratori
3.1. 1I legale rappresentante dell'impresa esercente l'attivitd funebre dovra comunque garantire il
rispetto di tutte le incombenze e le procedure inerenti 1'applicazione delle norme in materia di salute
e sicurezza dei lavoratori. In particolare dovra procedere ad una accurata -valutazione dei rischi per
la salute e la sicurezza dei lavoratori e alla messa in atto di tutte le misure volte alla loro
eliminazione, o alla loro riduzione secondo quanto previsto dalle norme vigenti in materia, avendo
presente che i rischi piu rilevanti sono quelli conoscenti alla movimentazione manuale dei carichi e
quelli di natura biologica. Il relativo documento di valutazione dei rischi dovra evidenziare le
misure organizzative necessarie per soddisfare i criteri (numero di operatori, attrezzature,procedure,
ecc.) di salvaguardia della salute e sicurezza dei lavoratori e le misure di prevenzione edi
protezione. Inoltre il legale rappresentante dell'impresa esercente 1'attivita funebre ha l'obbligo di
informare e formare i lavoratori sui rischi presenti nell'impresa e sulle modalita di prevenirli: tale
obbligo si applica a tutto il . personale che opera a diverso titolo nell'impresa, indipendentemente
dalle modalita di acquisizione dello stesso.
4. Requisiti del personale delle imprese che esercitano l'attivita funebre. Il personale delle imprese
esercenti l'attivitd funebre dovra essere in possesso di sufficienti conoscenze teorico-pratiche, in
attinenza allo svolgimento delle attivita di responsabile della conduzione dell'attivita, di addetto alla
trattazione degli affari e di operatore funebre o necroforo.
Allo scopo il legale rappresentante dell'impresa esercente l'attivita funebre o della impresa che
esercita il trasporto funebre ¢ tenuto ad adottare un apposito piano di formazione avente ad oggetto
la individuazione dei bisogni formativi, in relazione al personale di cui dispone, dei contenuti dei
corsi e dei soggetti incaricati della loro effettuazione. Il piano di formazione, periodicamente
aggiornato, viene tenuto a disposizione degli organismi incaricati delle attivita di vigilanza insieme
agli attestati relativi ai corsi frequentati dal personale operante presso 1'impresa. Lo svolgimento dei
corsi di formazione per il personale delle imprese che esercitano l'attivitd funebre pud essere
affidato agli Enti di formazione accreditati ai sensi della normativa regionale vigente, alle
Associazioni rappresentative delle imprese private e pubbliche operanti in ambito funerario, con
comprovata esperienza nelle attivita formative.
- 4.1 I corsi di formazione per il personale addetto alle imprese che esercitano l'attivita

funebre dovranno avere i seguenti contenuti minimi: '

4.2.a. La formazione teorica di base per tutti gli operatori funerari, deve avere una durata

minima di 40 ore, e vertere sui seguenti argomenti:

4.2.a.]. Autorizzazioni al trasporto, alla sepoltura e alla cremazione. Attestazioni mediche;

4.2.a.2. Norme concernenti il trasporto funebre e gli obblighi dell'incaricato di pubblico

Servizio;

4.2.a.3. Obitorio, servizio mortuario sanitario, servizi per il commiato;

4.2.a.4. Operazioni cimiteriali, sepolture e cimiteri, cremazioni e crematori;

4.2.a.5. Norme e procedure in tema di salute e sicurezza dei lavoratori;

4.2.a.6. Procedure nel trattamento delle salme e dei cadaveri;

4.2.a.7. Norme, regolamenti, vigilanza, controlli e sanzioni;

4.2.a.8. Mezzi funebri, rimesse, sistemi di sanificazione e disinfezione.

4.2.b. La formazione teorica specialistica, aggiuntiva rispetto a quella individuata al punto

4.2.a,che deve essere posseduta dal responsabile della conduzione dell'attivita funebre e

dall'addetto alla trattazione degli affari, deve avere una durata minima di 32 ore e vertere sui

seguenti argomenti:

4.2.b.l. Le norme che regolamentano i rapporti di lavoro;

4.2.b.2. Gli obblighi del datore di lavoro in tema di salute e sicurezza dei lavoratori;

4.2.b.3. Conduzione del personale e dell'impresa;

4.2.b.4. Principi e metodi della promozione della qualita nelle imprese;

4.2.b.5. Rapporti con i dolenti. Problematiche del lutto;

4.2.b.6. Qualita del servizio e cerimoniale;
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4.2.b.7. Aspetti amministrativi, contabili e fiscali e formazione dei prezzi.

4.3. Le imprese in esercizio all'entrata in vigore della legge dovranno ottemperare ai requisiti

previsti entro 12 mesi dall'entrata in vigore di dette disposizioni. Non si possono concedere

nuove autorizzazioni senza la soddisfazione dei suddetti requisiti. Per il periodo successivo

ogni nuovo addetto dovra rispondere dei requisiti formativi entro mesi 6 dall'assunzione.

4.4 L' Assessorato competente, entro 90 giorni dalla pubblicazione della presente legge

disporra termini e procedure per i processi formativi previsti
5. E vietato l'esercizio di intermediazione nell'attivitd funebre. L'attivitd funebre di tipo
commerciale deve essere tassativamente svolta al di fuori delle strutture sanitarie pubbliche o
private, dei locali di osservazione delle salme e delle aree cimiteriali.
6. 11 Comune vigila sulla correttezza dell'esercizio délla attivita funebre. E sospeso dalla possibilita
di ulteriore esercizio dell'attivitd funebre dal Comune, con effetto immediato e per un periodo di
tempo determinato dal Comune stesso, fatta salva l'irrogazione delle eventuali sanzioni penali e
l'applicazione delle sanzioni amministrative previste dal regolamento di cui all'articolo 7, chi, nello
svolgimento dell'attivita funebre o del trasporto funebre, propone direttamente o indirettamente
offerte, promesse, doni o vantaggi di qualsiasi genere per ottenere informazioni tese a consentire il
procacciamento di uno o piu funerali o indicazioni per l'attribuzione di uno o pit funerali. In
relazione alla gravita del fatto pud essere disposta la revoca dell'autorizzazione all'esercizio
dell'attivita.

TITOLOV
Servizio Obitoriale, Casa funeraria e Sala del Commiato
1. Sono strutture obitoriali:

Art.14
Servizio Obitoriale

1. Sono strutture obitoriali:

a) i locali all'interno della struttura sanitaria o socio assistenziale che ricevono le persone

decedute all'interno della struttura;

b) i depositi di osservazione e gli obitori comunali, che ricevono le persone decedute nella

pubblica via o in luogo pubblico, o decedute in abitazioni, se richiesto dai familiari.
2. 1 requisiti strutturali delle strutture obitoriali sono definiti dal DPR 14 gennaio 1997
SupplementoOrdinario 037 alla G.U. n.042 Serie Generale Parte Prima del 20 febbraio 1997
"Approvazionedell'atto di indirizzo e coordinamento alle regioni ed alle province autonome di
Trento e Bolzano, in materiadi requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi minimi per
l'esercizio delle attivita sanitarie da partedelle strutture pubbliche e private”.
3. Presso le strutture obitoriali ¢ assicurato lo svolgimento delle seguenti funzioni:

a) il mantenimento in osservazione del cadavere;

b) il riscontro diagnostico;

c) le autopsie giudiziarie;

d) il deposito di cadaveri per un tempo indefinito a disposizione dell'autorita giudiziaria o

per ilriconoscimento di ignoti;

e) le iniezioni conservative di cui all'articolo 32 del D.P.R. 285/90;

f) i trattamenti di tanatoprassi e tanatocosmesi.
4. 11 comune puo istituire il deposito di osservazione e l'obitorio unicamente nell'ambito del
cimiteroo presso gli ospedali o altri istituti sanitari, previa convenzione con gli stessi. I soggetti
esercenti lecase funerarie non possono essere convezionati con strutture sanitarie pubbliche e
private per lo svolgimentodei servizi mortuari.
5. L'addetto al servizio obitoriale € incaricato di pubblico servizio.
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Art.15
Casa Funebre

1. La "casa funeraria" ¢ la struttura autorizzata allo svolgimento delle seguenti funzioni:
a) osservazione del cadavere;
b) trattamento conservativo;
c) trattamenti di tanatoprassi e tanatocosmesi,
d) custodia ed esposizione del cadavere;
e) attivita proprie della sala del commiato.
Le case funerarie non possono essere collocate in strutture obitoriali, strutture sanitarie pubbliche o
private, nonché in strutture socio-sanitarie o socio-assistenziali o nei cimiteri.La gestione della casa
funeraria ¢ subordinata a specifica autorizzazione rilasciata dal Comune aisoggetti autorizzati ad
esercitare attivitd funebre. L'istanza deve essere corredata da idonea documentazione ed elaborati
tecnici necessari perconsentire le verifiche di competenza.l'accertamento dei requisiti igienico-
sanitari e l'idoneita dei locali competono al Dipartimento diPrevenzione dell’ASP competente in
base alle disposizioni del DPR 14 gennaio 1997"dpprovazione del/ 'atto di indirizzo e
coordinamento alle regioni ed alle provincie autonome di Trento e Bolzano, in materia di requisiti
strutturali, tecnologici ed organizzativi minimi perl'esercizio delle attivita sanitarie da parte delle
strutture pubbliche e private" relative al servizio mortuario.
2. La struttura deve avere destinazione d'uso esclusivo e rispondere ai seguentl requisiti minimi
generali.
I. locali, con accesso dalla pubblica via, distinti e separati per le seguenti attivita:
a. accoglimento e osservazione del cadavere durante il periodo di osservazione dotato di
apparecchiature di rilevazione e segnalazione a distanza per la sorveglianza della salma
anche ai fini del rilevamento di eventuali manifestazioni di vita.
b. esecuzione dei trattamenti consentiti
c. preparazione, custodia ed esposizione del cadavere prima della chiusura della cassa
d. celle frigorifere o locali climatizzati dedicati per le salme
e. celebrazione del commiato
IL. ulteriori locali richiesti:
a. servizi igienici per il personale
b. spogliatoi per il personale, attrezzati di armadietti individuali a doppio scomparto
c. servizi igienici per i dolenti accessibili e attrezzati anche per i portatori di handicap ed
assenza di barriere architettoniche nel rispetto della normativa vigente;
III. altezza libera interna non inferiore a m 3,00 fatte salve diverse previsioni stabilite dai
regolamenti edilizi locali in relazione a situazioni geografiche particolari;
IV4. impianto di illuminazione di emergenza;
V. locale/spazio per il deposito del materiale d'uso, attrezzature e strumenti
VI locale/spazio, non accessibile al pubblico, per il deposito del materiale sporco e dei rifiuti
speciali
VILI. per il solo locale destinato ai trattamenti e preparazione del cadavere:
a. pavimenti, pareti e superfici di lavoro lavabili, disinfettabili e privi di connessioni ad
angolo;
b. lavello in acciaio inox dotato di rubinetteria a comando non manuale e dispensatore di
sapone liquido o detergente antisettico.
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c. tavolo per gli eventuali trattamenti consentiti in acciaio inox o pietra naturale ben levigata
od altro idoneo materiale perfettamente lavabile e disinfettabile, provvisto di canalizzazione
per il rapido e sicuro allontanamento e smaltimento dei liquidi e acque di lavaggio
d. sistema di aspirazione dei gas.
3.Deve inoltre essere garantita la presenza di operatori nella struttura per un periodo di 16 ore nei
giorni feriali e di 12 ore nei giorni prefestivi e festivi.
4. Devono essere formalmente predisposte e regolamentate le procedure relative a tutte le attivita
svolte all'interno della casa funeraria con relative tariffe, a disposizione degli utenti.
Copia di tali disposizioni deve essere depositata presso ' Amministrazione Comunale che ha
rilasciatol'autorizzazione.

Art.16
Sala del Commiato

1. "Sala del commiato" la struttura destinata, a richiesta dei familiari o altri aventi titolo, a ricevere e
tenere in custodia per brevi periodi nonché esporre il feretro chiuso per la celebrazione di riti di
commemorazione e di dignitoso commiato. Per feretro si intende il cadavere chiuso in cassa
destinato alla sepoltura o cremazione. L'accertamento dei requisiti igienico-sanitari e 1'idoneita dei
locali competono al Dipartimento di Prevenzione dell' ASP competente. La struttura deve avere
- destinazione d'uso esclusivo e rispondere ai seguenti requisiti:

1. locali accessibili dalla pubblica via e direttamente comunicanti con 1'esterno;

2. assenza di barriere architettoniche nel rispetto della normativa vigente in materia

3. altezza libera interna non inferiore a m 3,00 fatte salve diverse previsioni stabilite dai

regolatamente edilizi locali in relazione a situazioni. geografiche particolari

4. impianto di condizionamento idoneo ad assicurare condizioni microclimatiche

confortevoli

5. servizi igienici per il pubblico accessibili e attrezzati anche per i portatori di handicap

6. dotazione di arredi adeguati all'accoglimento del feretro e dei partecipanti
Non costituisce "sala del commiato” il locale destinato alla sosta temporanea del feretro per il
tributo di speciali onoranze.
2.11 Comune promuove la realizzazione e il funzionamento di strutture nell'ambito delle quali, su
istanza del familiare del defunto, possono tenersi riti per il commiato.
3.Le strutture per il commiato, realizzate da soggetti pubblici o privati, sono in ogni caso fruibili da
chiunque ne faccia richiesta, senza discriminazioni di alcun tipo in ordine all'accesso.
4. Le strutture per il commiato non possono essere collocate nell'ambito di strutture sanitarie
pubbliche o private, né di strutture socio-sanitarie o di vita collettiva, ma possono essere collocate
all'interno dei cimiteri.

TITOLO VI

DISCIPLINA DEI PIANI CIMITERIALI COMUNALI E DESTINAZIONE DEI
CADAVERI E DELLE CENERI

Art.17
Piani cimiteriali comunali e disciplina delle Concessioni

1. Ogni Comune pianifica l'assetto interno dei cimiteri esistenti e relative aree di rispetto attraverso

il Piano cimiteriale, al fine di rispondere alle necessita di sepoltura della popolazione residente
nell'arco dei venti anni successivi all'approvazione del piano stesso, tenendo conto degli obblighi di
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legge e della programmazione in materia di crematori e delle disposizioni di cui al Capo X del
D.P.R. 285/90.

2.1 Piani cimiteriali comunali sono approvati dal Comune, sentita I' ASP competente per territorio,
e devono essere periodicamente aggiornati.

3. Per i cimiteri storici e monumentali il Comune, sentita ' ASP competente per territorio in merito.
alle condizioni igienico-sanitarie, individua specifiche soluzioni atte a conservare i beni storici e
artistici e permettere la fruizione degli spazi sepolcrali. Le zone e i criteri di individuazione delle
tombe di interesse storico o artistico devono essere contenuti nei piani cimiteriali.

4. T Comuni possono prevedere aree cimiteriali destinate a inumazione dei cadaveri di professanti
un culto diverso da quello cattolico. Il tempo ordinario di inumazione ¢ di dieci anni, come previsto
dal vigente D.P.R. 285/90

Art.18
Inumazione e Tumulazione dei cadaveri

1. Le aree destinate all'inumazione in campo comune devono essere di superficie minima tale da
comprendere un numero di fosse pari o superiore al valore medio annuale delle inumazioni
moltiplicato per il periodo ordinario di rotazione e maggiorato del cinquanta per cento; inoltre per la
determinazione della superficie di terreno destinata a campi comuni di inumazione occorre
conteggiare le inumazioni previste a seguito delle operazioni di estumulazione.
2. Nel caso in cui il Comune disponga di due o pil cimiteri, la superficie complessiva destinata ad
inumazione in campo comune pud anche essere garantita in un solo cimitero, o in modo
differenziato fra i diversi cimiteri.
3. Le aree destinate ad inumazione devono avere le caratteristiche disposte dall'art. 57 del
D.P.R.285/90.
4. Le fosse per inumazione di urne cinerarie devono avere dimensioni minime di 0,30 metri sia di
lunghezza che di larghezza, ed ¢ necessario uno strato minimo di terreno di 0,30 metri tra l'urna e il
piano di campagna del campo.
5. Per le inumazioni di cadavere si utilizza la sola cassa di legno. Per le professioni religiose che lo
prevedano espressamente, ¢ consentita la inumazione del cadavere avvolto unicamente in lenzuolo
di cotone; in tal caso il Comune puo rilasciare autorizzazione, previo parere favorevole dell'ASP
competente per territorio, reso con la necessaria tempestivita, ai fini delle cautele igienico-sanitarie.
Per il trasporto funebre & d'obbligo I'impiego della cassa di legno o, nei casi stabiliti, la duplice
cassa, di legno e zinco.
6. I cadaveri destinati alla tumulazione in loculi devono essere racchiusi in duplice cassa, 1'una di
legno, e l'altra di metallo.
7. Nei loculi, sia o meno presente il feretro, ¢ permessa la collocazione di una o piu cassette per
ossa, urne cinerarie, contenitori di resti mortali non scheletrizzati, in relazione alla capienza.
8. Non ¢ consentita la tumulazione in loculi nei quali la tumulazione od estumulazione di un feretro
non possa avvenire senza che sia movimentato un altro feretro.
9. In deroga a quanto previsto al punto precedente ¢ consentita la tumulazione in loculi, cripte o
tombe in genere privi di spazio esterno libero o liberabile per il diretto accesso al feretro, a
condizione che loculo, la cripta o la tomba siano stati costruiti prima dell'entrata in vigore del
presente regolamento, e che la tumulazione possa aver luogo rispettando le seguenti misure:

a) cassa avente le caratteristiche per loculo stagno;

b) dispositivo atto a ridurre la pressione dei gas;

c) separazione di supporto per ogni feretro, onde evitare che una cassa ne sostenga

direttamente un'altra.

Art.19
Sepolture private nei cimiteri
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1. I singoli progetti di costruzione di sepolture private devono essere approvati dal Comune.

2. I concessionari di sepolture private nei cimiteri devono mantenere a proprie spese, per tutto il
periodo della concessione, i manufatti in buono stato di conservazione, pena la decadenza della
concessione cosi come previsto dai singoli regolamenti comunali in materia funeraria e di polizia
mortuaria.

3. Le concessioni cessano alla loro naturale scadenza se non rinnovate. Con la cessazione della
concessione il Comune acquisisce la disponibilita delle opere e delle aree.

4. Fermo restando quanto previsto dall'articolo 92, comma 2, del DPR 10 settembre 1990, n.
285" Approvazione del regolamento di polizia mortuaria il Comune pud pronunciare la decadenza
della concessione decorsi cinquanta anni dalla morte dell'ultimo concessionario avente diritto.
Pronunciata la decadenza della concessione, il Comune provvederd a proprie spese alla traslazione
delle salme, dei resti mortali, delle ossa o delle ceneri in sepoltura comunale, secondo i criteri
stabiliti dal proprio regolamento. Dopodiché provvedera alla demolizione delle opere o al loro
restauro, a seconda dello stato delle cose, restando i materiali o le opere nella sua piena
disponibilita.

5. Nel caso di sepoltura privata abbandonata per incuria il Comune, previa diffida a provvedere, puo
pronunciare la decadenza della concessione e pud disporre la rimozione del manufatto o il suo
ripristino, se la sepoltura € di interesse storico o artistico. Anche in questo caso, il Comune
provvedera a proprie spese alla traslazione delle salme, dei resti mortali, delle ossa o delle ceneri in
sepoltura comunale, secondo i criteri stabiliti dal proprio regolamento.

6. Nel caso di concessioni perpetue o di manufatti di proprieta privata presenti all'interno delle aree
cimiteriali, il Comune puo disciplinare le modalita di partecipazione da parte degli aventi diritto agli
oneri di manutenzione delle parti comuni od ai costi di gestione del complesso cimiteriale, secondo
1 criteri stabiliti nel proprio regolamento.

Art. 20
Ossario e cinerario comuni, giardino delle rimembranze, camera mortuaria

1. In almeno un cimitero del comune sono presenti un ossario € un cinerario comune per la
conservazione:
a) di ossa, provenienti dalle esumazioni o estumulazioni;
b) di ceneri, provenienti dalla cremazione di cadaveri, esiti di fenomeni cadaverici
trasformativi conservativi, parti anatomiche riconoscibili ed ossa, per le quali il defunto, i
suoi familiari ocomunque gli aventi titolo non abbiano provveduto ad altra destinazione.
2. 1l cinerario e l'ossario comuni sono costituiti da un manufatto, anche unico, costruito sopra o
sotto il livello del suolo e realizzato in modo che le ceneri o le ossa, da introdurre in forma
indistinta, siano sottratte alla vista del pubblico.
3. Periodicamente, per far spazio a nuove immissioni, le ossa contenute nell'ossario comune
vengono calcinate in crematorio. Le ceneri risultanti sono disperse nel cinerario comune.
4. In almeno un cimitero del comune ¢ presente un giardino delle rimembranze, inteso come area
definita all'interno di un cimitero in cui disperdere le ceneri.
5. La previsione di cui all'art. 64, comma 1, del decreto del Presidente della Repubblica 10 settembre
1990, n. 285 si intende soddisfatta qualora la carnera mortuaria sia presente in almeno un cimitero
del comune.

Art. 21
Concessione Cinerari
1. I comuni possono prevedere di concedere in concessione per ottanta anni appositi loculi dalla
misura di 30X30 con profondita 60 cm. massimo utili a contenere almeno due urne cinerarie.
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2. I concessionari ali' atto della concessione dovranno versare anticipatamente le spese necessarie
per la gestione dei servizi e la manutenzione del cinerario.

3. I comuni possono prevedere di concedere e/o autorizzare costruzioni di tombe di famiglia
esclusivamente per contenere urne cinerarie al fine di favorir le unioni parentali per non pit di n.25
loculi cinerari alle condizioni del comma 3.

Art. 22
Area di Rispetto

1. L'area di rispetto, definita dall'articolo 338 del regio decreto n. 1265/1934, come modificato
dall'articolo 4 della legge 30 marzo 2001, n. 130 "Disposizioni in materia di cremazione e
dispersione delle ceneri" e dall'articolo 28 della legge 1 agosto 2002, n. 166 "Disposizioni in materia
di infrastrutture e trasporti" ¢ individuata considerando:

a) la necessita di parcheggi ¢ di servizi per i frequentatori;

b) la necessita di ampliamento in relazione al numero di abitanti;

c) la presenza di servizi ed impianti tecnologici all'interno del cimitero con le relative

distanze di rispetto.

TITOLO VII
Disposizioni transitorie e finali

Art. 23
Norme transitorie e finali

1. Le imprese che esercitano l'attivita funebre di. cui all'articolo 13, operanti stabilmente sul
territorio regionale, sono tenute ad adeguarsi ai requisiti entro dodici mesi dalla pubblicazione nel
Bollettino Ufficiale della Regione Calabria

2. Le imprese insediate in altre regioni ed operanti occasionalmente in Calabria debbono dimostrare
al Comune competente la regolaritd della loro autorizzazione e la regolarita del personale e dei
mezzi utilizzati; spetta ai Comuni la definizione delle regole di tale operativita attraverso i
Regolamenti comunali di Polizia Mortuaria

3. Per tutto quanto non espressamente previsto o diversamente disposto dalla presente legge e dai
provvedimenti da essa derivanti continuano ad applicarsi in materia funeraria le disposizioni di cui
al decreto del Presidente della Repubblica n. 285 del 1990. La presente legge regionale sara
pubblicata nel Bollettino Ufficiale della Regione.

E fatto obbligo a chiunque spetti di osservarla e farla osservare come legge della Regione Calabria.

Art. 24
Clausola di invarianza finanziaria

Dalla presente legge non devono derivare nuovi o maggiori oneri a carico del bilancio regionale.

Art. 25
Entrata in vigore
1. La presente legge entra in vigore il giorno successivo a quello della sua pubblicazione nel
Bollettino Ufficiale della Regione
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Allegato 1
ATTESTATO DI GARANZIA PER IL. TRASPORTO DI CADAVERE (VERBALE CHIUSURA
FERETRO)
11 sottoscritto
in qualita di addetto al trasporto funebre della impresa
incaricata dagli aventi titolo del trasporto di:
natoil / / a prov. Paese

decedutoil _/ / /a prov.

da effettuarsi nei modi e nei tempi consentiti secondo le norme regionali e statali vigenti,in veste di
incaricato di pubblico servizio,

ATTESTA:

1) di aver identificato il defunto attraverso: ‘

[] Carta Identita N. rilasciata dal Comune di
Il

[ ] o nella seguente forma:

e che 1'identita del cadavere corrisponde con le generalitd contenute nelle autorizzazioni al trasporto
e alla inumazione, tumulazione o cremazione;

2) che il feretro utilizzato & rispondente per modalita costruttive e allestimento a quanto
previstodalla normativa vigente, in relazione alla immediata destinazione;

3) che la partenza avviene, alle ore del giomo / /in

Via n. , per la seguente destinazione:

[ ] cimitero di sito nel Comune di
[ ] crematorio di sito nel Comune di
[ sito
e che il trasporto avviene in base alla seguente documentazione accompagnatrice: [ ]
autorizzazionealla inumazione

[ ] autorizzazione al trasporto

[ ] autorizzazione alla tumulazione

[ ] autorizzazione alla cremazione

4) con l'utilizzo di auto funebre, rispondente ai requisiti di legge, targato e personale
inregola

Firma
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A cura dell'addetto cimiteriale.

I1 sottoscritto I' addetto alla struttura ricevente, denominata
, Siata in , riceve il feretro sopra
indicato il giorno alle ore
li , il Dichiarante
Allegato 2

ATTESTATO MEDICO PER IL TRASPORTO DI SALMA
(Art. 10, comma 2, L.R. )

Di

(generalita del defunto)

nato/ail_/ / a
deceduto/ail / / alleore

Io sottoscritto medico

(medico curante, continuita assistenziale, emergenza territoriale o altro)
_ CERTIFICO

di essere intervenuto, alle ore del giomo / / in

Via n.

di aver posto diagnosi di morte e che dalla visita effettuata non ravviso ipotesi di reato. 1l trasporto
della salma, se effettuato nei modi previsti dalla L.R. 19/04, puo svolgersi senza pregiudizio per la
salute pubblica.

La salma verra trasportata, come da richiesta dei familiari, presso la seguente struttura:
Rilasciatoil _/ / alleore

Timbro e Firma

Nota

Ai sensi dell'art. 1 O, comma 4 della L.R., la salma deve essere riposta, durante il trasporto,
incontenitore impermeabile non sigillato, in condizioni che non ostacolino eventuali manifestazioni
divita. Il trasporto deve avvenire in tempi brevi.

Inoltre il trasporto dovra essere effettuato da impresa in possesso di apposita autorizzazione (art.
13,L.R. ) , con mezzi adeguati e nel rispetto delle norme in materia di tutela della salute e
dellasicurezza dei lavoratori addetti.

La salma puo essere trasferita presso:

1) 'obitorio o il deposito di osservazione delle salme;

2) 1 servizi mortuari delle strutture sanitarie pubbliche o private accreditate;

3) case funerarie di cui all'art. 15 della L.R. ove deve essere portato a termine il prescritto periodo
diosservazione secondo le modalita previste dalla legge e deve essere effettuato 'accertamento
dellarealta della morte da parte del medico necroscopo:

4) l'abitazione del defunto o degli aventi titolo.
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REGIO DECRETO 16 marzo 1942, n. 262

Approvazione del testo del Codice civile. (042U0262)

Vigente al: 16-1-2017

CAPO 1V
Della forma dei testamenti
Sezione I
Dei testamenti ordinari
Art. 602.

(Testamento olografo).

I1 testamento olografo deve essere scritto per intero, datato e

sottoscritto di mano del testatore.

La sottoscrizione deve essere posta alla fine delle disposizioni.
Se anche non e' fatta indicando nome e cognome, e' tuttavia valida

quando designa con certezza la persona del testatore.

La data deve contenere l'indicazione del giorno, mese e anno. La
prova della non verita' della data e' ammessa soltanto quando si
tratta di giudicare della capacita' del testatore, della priorita' di
data tra piu' testamenti o di altra questione da decidersi in base al

tempo del testamento.
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LEGGE 1 agosto 2002, n. 166

Disposizioni in materia di infrastrutture e trasporti.

Vigente al: 16-1-2017

Art. 28.
(Edificabilita' delle zone limitrofe ad aree cimiteriali)

1. All'articolo 338 del testo unico delle leggi sanitarie, di cui
al regio decreto 24 luglio 1934, n. 1265, e successive modificazioni,
sono apportate le seguenti modificazioni:

a) il primo comma e' sostituito dal seguente:

"I cimiteri devono essere collocati alla distanza di almeno 200
metri dal centro abitato. E' vietato costruire intorno ai cimiteri
nuovi edifici entro il raggio di 200 metri dal perimetro
dell'impianto cimiteriale, quale risultante dagli strumenti
urbanistici vigenti nel comune o, in difetto di essi, comunque quale
esistente 1in fatto, salve le deroghe ed eccezioni previste dalla
legge";

b) i commi quarto, quinto, sesto e settimo sono sostituiti dai
seguenti:

"Il <consiglio comunale puo' approvare, previo parere favorevole
della competente azienda sanitaria locale, la costruzione di nuovi
cimiteri o l'ampliamento di quelli gia' esistenti ad una distanza
inferiore a 200 metri dal centro abitato, purche' non oltre il limite

di 50 metri, gquando ricorrano, anche alternativamente, le seguenti

condizioni:
a) risulti accertato dal medesimo consiglio comunale che, per
particolari condizioni locali, non sia possibile provvedere

altrimenti;

b) l'impianto cimiteriale sia separato dal centro urbano da strade
pubbliche almeno di livello comunale, sulla base della
classificazione prevista ai sensi della legislazione vigente, o da
fiumi, laghi o dislivelli naturali rilevanti, ovvero da ponti o da
impianti ferroviari.

Per dare esecuzione ad un'opera pubblica o all'attuazione di un
intervento urbanistico, purche' non vi ostino ragioni
igienico-sanitarie, il <consiglio comunale puo' consentire, previo
parere favorevole della competente azienda sanitaria locale, la
riduzione della zona di rispetto tenendo conto degli elementi
ambientali di pregio dell'area, autorizzando l'ampliamento di edifici
preesistenti o la costruzione di nuovi edifici. La riduzione di cui
al periodo precedente si applica con identica procedura anche per la
realizzazione di parchi, giardini e annessi, parcheggi pubblici e
privati, attrezzature sportive, locali tecnici e serre.

Al fine dell'acquisizione del ©parere della competente azienda
sanitaria locale, previsto dal presente articolo, decorsi inutilmente
due mesi dalla richiesta, il parere si ritiene espresso
favorevolmente.

All'interno della zona di rispetto per gli edifici esistenti sono
consentiti interventi di recupero ovvero interventi funzionali

all'utilizzo dell'edificio stesso, tra «cui 1l'ampliamento nella
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percentuale massima del 10 per cento e 1 cambili di destinazione d'uso,
oltre a quelli previsti dalle lettere a), b), c) e d)
dell'articolo 31 della legge 5 agosto 1978, n. 457".

del primo comma

2. All'articolo 57 del regolamento di polizia mortuaria, di cui al
decreto del Presidente della Repubblica 10 settembre 1990, n. 285,
commi 3 e 4 sono abrogati.

i

Pagina 30 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

LEGGE 30 marzo 2001, n. 130

Disposizioni in materia di cremazione e dispersione delle ceneri.

Vigente al: 16-1-2017

La Camera dei deputati ed il Senato della Repubblica hanno

approvato;

IL PRESIDENTE DELLA REPUBBLICA

Promulga
la seguente legge:
Art. 1.
(Oggetto)
1. La presente legge disciplina la pratica funeraria della

cremazione, nonche', nel rispetto della volonta' del defunto, la
dispersione delle ceneri.
Art. 2.
(Modifiche all'articolo 411 del codice penale)

1. All'articolo 411 del codice penale sono aggiunti, in fine, i
seguenti commi:

"Non costituisce reato 1la dispersione delle ceneri di cadavere
autorizzata dall'ufficiale dello stato civile sulla base di espressa
volonta' del defunto.

La dispersione delle ceneri non autorizzata dall'ufficiale dello
stato civile, o effettuata con modalita' diverse rispetto a quanto
indicato dal defunto, e' punita con la reclusione da due mesi a un
anno e con la multa da lire cinque milioni a lire venticinque
milioni™.

Art. 3.
(Modifiche al regolamento di polizia mortuaria, approvato con decreto
del Presidente della Repubblica 10 settembre 1990, n. 285)

1. Entro sei mesi dalla data di entrata in vigore della presente
legge, con regolamento adottato ai sensi dell'articolo 17, comma 1,
della 1legge 23 agosto 1988, n. 400, e successive modificazioni, su
proposta del Ministro della sanita', sentiti il Ministro dell'interno
e 11 Ministro della giustizia, previo parere delle competenti
Commissioni parlamentari, si provvede alla modifica del regolamento
di polizia mortuaria, approvato con decreto del Presidente della

Repubblica 10 settembre 1990, n. 285, sulla base dei seguenti

principi:

a) l'autorizzazione alla cremazione spetta all'ufficiale dello
stato civile del comune di decesso, che la rilascia acquisito un
certificato 1in carta libera del medico necroscopo dal quale risulti
escluso 1l sospetto di morte dovuta a reato ovvero, in caso di morte
improvvisa o sospetta segnalata all'autorita' giudiziaria, il nulla

osta della stessa autorita' giudiziaria, recante specifica
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indicazione che 11 cadavere puo' essere cremato;
b) l'autorizzazione alla cremazione e' concessa nel rispetto
della volonta' espressa dal defunto o dai suoi familiari
attraverso una delle seguenti modalita':

1) 1la disposizione testamentaria del defunto, tranne nei
casi in cui i familiari presentino una dichiarazione autografa del

defunto contraria alla cremazione fatta in data successiva a

quella della disposizione testamentaria stessa;

2) 1l'iscrizione, «certificata dal rappresentante legale, ad
associazioni riconosciute <che abbiano tra i propri fini statutari
quello della cremazione dei cadaveri dei propri associati, tranne nei
casi in cui i familiari presentino una dichiarazione autografa del
defunto fatta in data successiva a quella dell'iscrizione

all'associazione. L'iscrizione alle associazioni di cui al

presente numero vale anche contro il parere dei familiari;

3) in mancanza della disposizione testamentaria, o di
qualsiasi altra espressione di volonta' da parte del defunto, la
volonta' del coniuge o, in difetto, del parente piu' prossimo
individuato ai sensi degli articoli 74, 75, 76 e 77 del codice civile
e, 1n caso di concorrenza di piu' parenti dello stesso grado, della
maggioranza assoluta di essi, manifestata all'ufficiale dello stato
civile del <comune di decesso o di residenza. Nel caso in cuil la
volonta' sia stata manifestata all'ufficiale dello stato civile del
comune di decesso, questi inoltra immediatamente il relativo processo

verbale all'ufficiale dello stato civile del comune di

ultima residenza del defunto;

4) la volonta' manifestata dai legali
rappresentanti per 1 minori e per 1le persone
interdette;

c) la dispersione delle ceneri e' consentita, nel rispetto

della volonta' del defunto, unicamente in aree a cio' appositamente
destinate all'interno dei cimiteri o in natura o in aree private; la
dispersione in aree private deve avvenire all'aperto e «con il
consenso del proprietari, e non puo' comunque dare luogo ad attivita'
aventi fini di lucro; la dispersione delle ceneri e' in ogni caso
vietata nei centri abitati, come definiti dall'articolo 3, comma 1,
numero 8), del decreto legislativo 30 aprile 1992, n. 285 (Nuovo
codice della strada); la dispersione in mare, nei laghi e nei
fiumi e' consentita nei tratti liberi da natanti e da manufatti;
d) la dispersione delle ceneri e' eseguita dal coniuge o da
altro familiare avente diritto, dall'esecutore testamentario o dal
rappresentante legale dell'associazione di cui alla lettera b),
numero 2), cui il defunto risultava iscritto o, in mancanza,
dal personale autorizzato dal comune;
e) fermo restando l'obbligo di sigillare 1l'urna, le modalita'
di conservazione delle ceneri devono consentire 1l'identificazione dei
dati anagrafici del defunto e sono disciplinate prevedendo, nel
rispetto della volonta' espressa dal defunto, alternativamente,
la tumulazione, l'interramento o l'affidamento ai familiari;
f) il trasporto delle urne contenenti le ceneri non e' soggetto
alle misure precauzionali igieniche previste per il trasporto
delle salme, salvo diversa indicazione dell'autorita' sanitaria;
g) 1l'ufficiale dello stato civile, previo assenso dei soggetti
di cui alla lettera b), numero 3), o, in caso di 1loro
irreperibilita', dopo trenta giorni dalla pubblicazione nell'albo
pretorio del comune di uno specifico avviso, autorizza la cremazione
delle salme inumate da almeno dieci anni e delle salme tumulate

da almeno venti anni;
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h) obblIigo per 1I medico necroscopo di raccogliere dal
cadavere, e conservare per un periodo minimo di dieci anni, campioni
di liquidi biologici ed annessi cutanei, a prescindere dalla
pratica funeraria prescelta, per eventuali indagini per causa di
giustizia;
1) predisposizione di sale attigue ai crematori per consentire
il rispetto dei riti di commemorazione del defunto e un
dignitoso commiato.
Art. 4.
(Modifica all'articolo 338 del testo wunico approvato con regio
decreto 27 luglio 1934, n. 1265)

1. Al primo comma dell'articolo 338 del testo unico delle leggi

sanitarie, approvato con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, dopo

le parole: "almeno duecento metri dai centri abitati" sono
inserite le seguenti: ", tranne il caso dei cimiteri di
urne".
Art. 5.

(Tariffe per la cremazione)

1. Nei <casi di indigenza accertata del defunto, gli oneri e le
spese derivanti dalla cremazione e dagli adempimenti cimiteriali ad
essa connessi ©possono essere sostenuti, nei limiti delle ordinarie
disponibilita' di bilancio, dal comune di ultima residenza del

defunto, indipendentemente dal luogo nel quale avviene la

cremazione, sulla Dbase delle tariffe stabilite ai sensi del
comma 2.

2. Con decreto del Ministro dell'interno, di concerto con il
Ministro della sanita', sentite 1'Associazione nazionale dei comuni
italiani (ANCI), la Confederazione nazionale dei servizi
(CONFSERVIZI), nonche' 1le associazioni maggiormente rappresentative
che abbiano fra i propri fini quello della cremazione dei propri
soci, sono stabilite, entro sei mesi dalla data di entrata in vigore
della presente legge, le tariffe per la cremazione dei cadaveri e per

la conservazione o la dispersione delle ceneri nelle apposite aree

all'interno dei cimiteri.
Art. 6.
(Programmazione regionale, costruzione

e gestione dei crematori)

1. Entro sei mesi dalla data di entrata in vigore della presente
legge, le regioni elaborano piani regionali di coordinamento per la
realizzazione dei crematori da parte dei comuni, anche in
associazione tra essi, tenendo conto della popolazione residente,
dell'indice di mortalita' e dei dati statistici sulla scelta
crematoria da parte dei cittadini di ciascun territorio comunale,

prevedendo, di norma, la realizzazione di almeno un crematorio per

regione.

2. La gestione dei crematori spetta ai comuni, che la esercitano
attraverso una delle forme previste dall'articolo 113 del testo unico
delle leggi sull'ordinamento degli enti locali, approvato con decreto
legislativo 18 agosto 2000, n. 267. 3. Agli oneri connessi alla

realizzazione ed alla gestione dei crematori si provvede anche con

i proventi derivanti dalle tariffe di cui all'articolo 5, comma 2.
Art. 7.

(Informazione ai cittadini)

1. I comuni provvedono a fornire ai cittadini residenti nel
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proprio territorio Te informazioni sulle diverse pratiche
funerarie previste dall'ordinamento, anche con riguardo ai profili
economici.
2. Il medico che provvede alla stesura del certificato di morte
fornisce le informazioni specifiche ai familiari del defunto in
ordine alle diverse possibilita' di disposizione del cadavere.
Art. 8.

(Norme tecniche)

1. Entro tre mesi dalla data di entrata in vigore della presente
legge, con decreto del Ministro della sanita', di concerto con il
Ministro dell'ambiente e con 1l Ministro dell'industria, del
commercio e dell'artigianato, sono definite le norme tecniche per la
realizzazione dei crematori, relativamente ai limiti di emissione,

agli impianti e agli ambienti tecnologici, nonche' ai materiali

per la costruzione delle bare per la cremazione.

La presente legge, munita del sigillo dello Stato, sara' inserita
nella Raccolta ufficiale degli atti normativi della Repubblica
italiana. E' fatto obbligo a chiunque spetti di osservarla e di
farla osservare come legge dello Stato.
Data a Roma, addi' 30 marzo 2001

CIAMPI
Amato, Presidente del Consiglio dei

Ministri

Visto, il Guardasigilli: Fassino
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DECRETO DEL PRESIDENTE DELLA REPUBBLICA 14 gennaio 1997

Approvazione dell'atto di indirizzo e coordinamento alle regioni e
alle province autonome di Trento e di Bolzano, 1in materia di
requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi minimi per
l'esercizio delle attivita' sanitarie da parte delle strutture
pubbliche e private.

(GU n.42 del 20-2-1997 - Suppl. Ordinario n. 37)

IL PRESIDENTE DELLA REPUBBLICA

Visto l'art. 8, comma 4, del decreto legislativo 30 dicembre 1992,
n. 502, e successive modificazioni ed integrazioni, che prevede Ila
definizione dei requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi
minimi richiesti per l'esercizio delle attivita' sanitarie da parte
delle strutture pubbliche e private, mediante atto di indirizzo e
coordinamento, emanato d'intesa con la Conferenza permanente per i
rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e
di Bolzano, sentito il Consiglio superiore di sanita', nonche' Ila
periodicita' dei controlli sulla permanenza dei requisiti stessi;

Visto l'art. 1, comma 1, lettera hh), della legge 12 gennaio 1991,
n. 13;

Sentito il Consiglio superiore di sanita', nella seduta del 18
dicembre 1996;

Vista l'intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo
Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano in
data 19 dicembre 1996;

Vista la deliberazione del Consiglio dei Ministri, adottata nella
riunione del 30 dicembre 1996;

Sulla proposta del Ministro della sanita', di concerto con il
Ministro per la funzione pubblica e gli affari regionali;

Decreta:
E' approvato il seguente atto di indirizzo e coordinamento.
Art. 1.
Approvazione requisiti

1. Ferma restando la competenza delle regioni e delle province
autonome nel disciplinare la materia delle autorizzazioni sanitarie,
sono approvati i1 requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi
minimi richiesti per l'esercizio delle attivita' sanitarie da parte
delle strutture pubbliche e private, riportati nell'allegato, che fa
parte integrante del presente decreto.

Art. 2.
Definizione dei requisiti
1. Le strutture di cui al successivo art. 4 sono tenute a

rispettare e ad adeguarsi ai requisiti minimi generali e specifici,
di cui all'art. 1. Restano ferme 1le ©prescrizioni contenute nella
normativa nazionale, regionale e nei regolamenti edilizi comunali.

2. Le regioni disciplinano le modalita' per l'accertamento e la
verifica del rispetto dei requisiti minimi.

3. La verifica della permanenza dei requisiti minimi deve essere
effettuata con periodicita' almeno gquinguennale e ogni qualvolta le
regioni ne ravvisino la necessita' ai fini del buon andamento delle
attivita' sanitarie.

4. Le regioni determinano, ai sensi del combinato disposto dei
commi 4 e 7 dell'art. 8, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n.
502, e successive modificazioni ed integrazioni, gli standards di
qualita' <che costituiscono requisiti ulteriori per 1l'accreditamento
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di strutture pubbliche e private in possesso dei requisiti minimi per
l'autorizzazione di cui all'art. 1.

5. Nella determinazione dei requisiti wulteriori, 1le regioni si
attengono ai seguenti criteri generali, volti ad assicurare:

a) che l'accreditamento della singola struttura sia funzionale
alle scelte di programmazione regionale, nell'ambito delle 1linee di
programmazione nazionale;

b) che il regime di concorrenzialita' tra strutture pubbliche e
private sia finalizzato alla qualita' delle prestazioni sanitarie e
si svolga secondo il criterio dell'eguaglianza di diritti e doveri
delle diverse strutture, quale presupposto per la libera scelta da
parte dell'assistito;

c) che sia rispettato il livello quantitativo e qualitativo di
dotazioni strumentali, tecnologiche e amministrative correlate alla
tipologia delle prestazioni erogabili, nonche' alla classe di
appartenenza della struttura;

d) che le strutture richiedenti presentino risultanza positiva

rispetto al controllo di qualita' anche con riferimento agli
indicatori di efficienza e di qualita' dei servizi e delle
prestazioni previsti dagli articoli 10, comma 3, e 14, comma 1 del
decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive

modificazioni ed integrazioni.

6. Le regioni disciplinano le modalita' per la richiesta di
accreditamento da parte delle strutture autorizzate, la concessione e
l'eventuale revoca dello stesso, nonche' la verifica triennale circa
la permanenza dei requisiti ulteriori richiesti per 1'accreditamento

medesimo.
7. La qualita' di soggetto accreditato non costituisce vincolo per
le aziende e gli enti del servizio sanitario nazionale a

corrispondere la remunerazione delle prestazioni erogate, al di fuori
degli appositi rapporti di cui all'art. 8, commi 5 e 7 del decreto
legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive modificazioni ed
integrazioni, nell'ambito del livello di spesa annualmente definito.

8. I requisiti wulteriori, di cui ai commi 4 e 5, oltre che
presupposto per l'accreditamento, costituiscono altresi' il
fondamento dei piani annuali preventivi, cosi' come ©previsti e

definiti dalla normativa vigente.

Art.3.
Modalita' di applicazione

1. Le regioni entro un anno dalla pubblicazione del presente
decreto, nell'ambito della propria autonomia, danno attuazione alle
presenti disposizioni.

2. I requisiti minimi di cui al presente decreto trovano immediata
applicazione nel caso di realizzazione di nuove strutture e di
ampliamento o trasformazione di strutture gia' =esistenti. Per
ampliamento si intende un aumento del numero dei posti letto o
l'attivazione di funzioni sanitarie aggiuntive rispetto a quelle
precedentemente svolte; per trasformazione si intende la modifica
delle funzioni sanitarie gia' autorizzate o il cambio d'uso, con o
senza lavori, degli edifici o di parti di essi destinati a ospitare
nuove funzioni sanitarie.

3. Con lo stesso provvedimento le regioni dettano disposizioni
circa i1 tempi e le modalita' per 1'adeguamento delle strutture
sanitarie pubbliche e private gia' autorizzate e in esercizio ai

requisiti minimi stabiliti dal ©presente decreto, da prevedersi
nell'arco massimo di cinque anni.

4. Le regioni disciplinano 1l'accesso all'accreditamento delle
strutture pubbliche e private in possesso dei requisiti ulteriori di
cui ai commi 4 e 5 dell'art. 2, ancorche' in precedenza non
convenzionate.

Art.4.
Classificazione delle strutture
1. Le regioni <classificano 1le strutture in relazione alla
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tipologia delle prestazioni contemplate dai livelli di assistenza in:

a) strutture che erogano prestazioni in regime di ricovero
ospedaliero a ciclo continuativo e/o diurno per acuti;

b) strutture che erogano prestazioni di assistenza
specialistica in regime ambulatoriale, ivi comprese quelle

riabilitative, di diagnostica strumentale e di laboratorio;

c) strutture che erogano prestazioni in regime residenziale, a
ciclo continuativo e/o diurno.

2. Le strutture che -erogano prestazioni in regime di ricovero
ospedaliero a ciclo continuativo e/o diurno possono essere distinte:

a) 1in relazione alla destinazione funzionale: secondo le
attivita' per l'acuzie e la post-acuzie;

b) in relazione alla tipologia dell'istituto: aziende
ospedaliere di rilievo nazionale e di alta specializzazione, aziende
ospedaliere regionali, presidi ospedalieri della USL, policlinici
universitari, istituti di ricovero e cura a carattere scientifico,
ospedali militari.

3. Le strutture che erogano prestazioni di assistenza
specialistica in regime ambulatoriale possono essere distinte a
seconda dell'entita' e della tipologia delle prestazioni erogabili e
delle dotazioni strumentale, tecnologica ed organizzativa possedute.

4. Le strutture che erogano prestazioni in regime residenziale, in
riferimento all'attivita' a ciclo continuativo e/o diurno, possono
essere distinte 1in tipologie <connesse ai 1livelli di assistenza
previsti dal Piano sanitario nazionale.

Art. 5.
Norma di garanzia per le province autonome
1. Le province autonome di Trento e di Bolzano provvedono alle
finalita' del presente atto di indirizzo e coordinamento nell'ambito
delle proprie competenze, secondo gquanto previsto dai rispettivi
ordinamenti.
I1 presente decreto sara' pubblicato nella Gazzetta Ufficiale
della Repubblica italiana.
Dato a Roma, addi' 14 gennaio 1997
SCALFARO
PRODI, Presidente del Consiglio dei
Ministri BINDI, Ministro della
sanita' BASSANINI, Ministro per la
funzione pubblica e gli affari
regionali
Registrato alla Corte dei conti il 7 febbraio 1997
Registro n. 1 Sanita', foglio n. 15

PREMESSA
Ai fini della applicazione dei requisiti minimi e tenuto conto che
con 11 termine di requisito organizzativo si intende 1l'azione
organizzativa, si definisce:
AZIENDA: il soggetto giuridico, pubblico e privato che offre
attivita' o prestazioni sanitarie
PRESIDIO: Struttura fisica (ospedale, poliambulatorio, ambulatorio
ecc.) dove si effettuano le prestazioni e/o le attivita'
sanitarie
STRUTTURA ORGANIZZATIVA: Dimensione organizzativa complessiva della
funzione svolta.
VALUTAZIONE E MIGLIORAMENTO DELLA QUALITA': Tali attivita' hanno 1lo
scopo di garantire all'utente <che 1le prestazioni od 1 servizi
ricevuti siano di buona qualita'. Per iniziative di valutazione e
miglioramento della qualita' si intendono progetti che prevedono: 1)
l'identificazione di un problema (intesa come occasione di
miglioramento); 2) la determinazione delle cause possibili; 3) 1la
definizione dei criteri, degli indicatori e dei livelli soglia di
buona qualita'; 4) la progettazione e l'effettuazione di uno o piu'
studi per ©precisare la differenza tra 1 valori attesi e quelli
osservati nonche' per identificare le cause di tale discrepanza; 5)
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la progettazione e l'effettuazione dell'intervento migliorativo; 6)
la valutazione di impatto a breve e medio termine dell'intervento
migliorativo nei confronti del problema affrontato; 7) la diffusione

dei risultati a tutti gli interessati. Tali 1iniziative possono
riguardare processi/esiti di prestazioni dirette agli wutenti o
processi/esiti delle attivita' di supporto (gestionali,
organizzativi, amministrative, etc.).

LINEE GUIDA: insieme di indicazioni procedurali suggerite,

finalizzate ad assistere gli operatori in specifiche circostanze.
REGOLAMENTI INTERNI: definiscono le modalita' di comportamento o

successione di azioni definite da documenti formali o dalla
normativa, che devono essere sistematicamente ottemperate.

PROCEDURE: insieme di azioni ©professionali finalizzate ed un
obiettivo.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI GENERALT
I1 presente documento indica 1 requisiti minimi relativi ai seguenti
aspetti organizzativi:
1. - politica, obiettivi ed attivita';

2. - struttura organizzativa;

3. - gestione delle risorse umane;

4. - gestione delle risorse tecnologiche;

5. - gestione, valutazione e miglioramento della qualita', 1linee
guida e regolamenti interni;

6. — sistema informativo;

1) POLITICA, OBIETTIVI ED ATTIVITA'
La Direzione aziendale provvede alla definizione delle politiche
complessive dell'azienda ed esplicita gli obiettivi da raggiungere,
sia per la tipologia ed 1 volumi che per 1la qualita' delle
prestazioni e dei servizi che intende erogare. La Direzione deve
esplicitare ai presidi, alle wunita' operative ed alle altre
articolazioni organizzative, il ruolo, gli obiettivi e le funzioni
assegnate agli stessi.

E' adottato un documento in cui sono esplicitati:

- la missione, e cioe' la ragion d'essere dell'organizzazione ed i
valori cui si ispira;

- le politiche complessive, e cioe' 1'indirizzo dato dalla Direzione
Generale, che consiste nel definire i campi prioritari di azione e
quali metodi adottare per raggiungere gli obiettivi;

- gli obiettivi:

a) devono essere articolati nel tempo;

b) devono risultare congruenti con gli obiettivi dei livelli
organizzativi sovraordinati;

- l'organizzazione interna con particolare riferimento a:

a) 1l'organigramma con il quale vengono individuati i responsabili
delle articolazioni operative e delle funzioni di supporto
tecnico- amministrativo e definite le loro funzioni;

b) i livelli di responsabilita';

c) le modalita' di erogazione del servizio;

d) le prestazioni e/o le attivita' erogate;

La Direzione definisce annualmente il piano di lavoro che comprende:

- la tipologia ed il volume di attivita' previste;

- 11 piano organizzativo.

La Direzione predispone materiale informativo a disposizione

dell'utenza, che specifichi tipologia delle prestazioni erogate,

operatori responsabili delle prestazioni, orari, costi.

2) STRUTTURA ORGANIZZATIVA

La Direzione definisce ed esplicita l'organizzazione e le politiche

di gestione delle risorse umane ed economiche per:

- le attivita' ambulatoriali;

- le attivita' di ricovero a ciclo continuativo e diurno (acuti e
post-acuti);

La Direzione definisce le modalita' con cui garantisce la continuita'

dell'assistenza al paziente in caso di urgenze od eventi imprevisti

(clinici, organizzativi, tecnologici).
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3) GESTIONE DELLE RISORSE UMANE

La Direzione definisce il fabbisogno di personale:

- in termini numerici (equivalenti a tempo pieno) per ciascuna
professione o qualifica professionale;

- per posizione funzionale;

- per qualifica;

- in rapporto ai volumi ed alle tipologie delle attivita', secondo
criteri specificati dalle normativa regionali.

E' indispensabile che tutti i ruoli e le posizioni funzionali siano

ricoperti da personale 1in possesso dei titoli previsti dalla

normativa vigente.

Deve essere predisposto un piano di formazione-aggiornamento del

personale, con indicazione del responsabile.

Devono essere normalizzate le modalita' per favorire l'inserimento

operativo del personale di nuova acgquisizione.

4) GESTIONE DELLE RISORSE TECNOLOGICHE

Si devono prevedere specifiche procedure di programmazione degli

acquisti delle apparecchiatura biomediche e dei dispositivi medici

che devono tenere conto dell'obsolescenza, dell'adeguamento alle

norme tecniche, della eventuale disponibilita' di nuove tecnologie

per il miglioramento dell'assistenza sanitaria.

La Direzione adotta un inventario delle apparecchiature in dotazione.

Deve esistere un piano per la manutenzione ordinaria e straordinaria

delle apparecchiature biomediche; tale piano deve essere documentato

per ciascuna apparecchiatura e reso noto ai diversi 1livelli
operativi.
La Direzione deve provvedere affinche' in ogni presidio sia garantito
l'uso sicuro, appropriato ed economico delle apparecchiature
biomediche.

5) GESTIONE, VALUTAZIONE E MIGLIORAMENTO DELLA QUALITA', LINEE GUIDA
E REGOLAMENTI INTERNI

La Direzione e' responsabile della creazione delle condizioni
organizzative che facilitino e consentano la promozione e il supporto
ad attivita' valutative e di miglioramento dei processi di erogazione
dei servizi e delle prestazioni, secondo le indicazioni contenute in
questo stesso documento o nella normativa gia' emanata a 1livello
nazionale o locale.

In tutti i presidi devono essere attivati programmi di valutazione e
miglioramento delle attivita'. I programmi vengono selezionati in
rapporto alle priorita' individuate.

In ogni azienda deve esistere una struttura organizzativa (o un

responsabile in relazione alla complessita' della stessa) che
presiede alle attivita' di wvalutazione e miglioramento della
qualita'.

Annualmente ogni struttura organizzativa effettua al proprio interno
o partecipa ad almeno un progetto di valutazione e verifica di
qualita' favorendo il coinvolgimento di tutto il personale.

Tale attivita' sara' utilizzata anche per lo studio
dell'appropriatezza nell'utilizzo delle risorse, <con particolare
riferimento agli episodi di ricovero e all'utilizzo di tecnologie
complesse (RMN, TAC, Angioplastiche, etc.).

I laboratori di analisi, 1 servizi di anatomia-istologia-citologia
patologica e i centri trasfusionali devono prevedere attivita' di
controllo di qualita' interne ed esterne e partecipare a programmi di
miglioramento della qualita'.

In tutte le articolazioni organizzativo-funzionali e' favorito
1'utilizzo delle Linee guida predisposte dalle Societa' scientifiche
o da gruppi di esperti per una buona pratica clinica nelle varie
branche specialistiche. Inoltre devono essere predisposte con gli
operatori, linee guida, regolamenti interni che indichino il processo
assistenziale con cui devono essere gestite le evenienze cliniche
piu' frequenti o di maggiore gravita'.

Ogni struttura organizzativa predispone una raccolta di regolamenti
interni, 1linee guida, aggiornati per lo svolgimento delle procedure
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tecniche piu' rilevanti (selezionate per rischio, frequenza, costo).

I1 personale deve essere informato sull'esistenza di tali documenti,

che sono facilmente accessibili, e che vanno confermati o aggiornati

almeno ogni tre anni.

Devono essere predisposti documenti simili per lo svolgimento delle

principali attivita' di supporto tecnico-amministrativo, in

particolare:

- criteri e modalita' di accesso dell'utente (programmazione liste di
attesa, accoglimento e registrazione);

- modalita' di prelievo, conservazione, trasporto dei materiali
organici da sottoporre ad accertamento;

- modalita' di pulizia, lavaggio, disinfezione e sterilizzazione di
tutti gli strumenti ed accessori;

- pulizia e sanificazione degli ambienti;

- modalita' di compilazione, conservazione, archiviazione dei
documenti comprovanti un'attivita' sanitaria.

6) SISTEMA INFORMATIVO

I1 sistema informativo e' finalizzato alla raccolta, elaborazione ed

archiviazione dei dati di struttura, processo ed esito, con gli

obiettivi di:

- sostanziare e ridefinire le politiche e gli obiettivi del presidio
e della azienda;

- fornire il ritorno informativo alle strutture organizzative,
necessario per le valutazioni di loro competenza;

- rispondere al debito informativo nei confronti dei 1livelli sovra-
ordinati.

La Direzione assicura:

- 1l'individuazione dei bisogni informativi dell'organizzazione;

- la struttura del sistema informativo;

- le modalita' di raccolta;

- la diffusione ed utilizzo delle informazioni;

- la valutazione della qualita' del dato;

- l'integrazione delle informazioni prodotte nelle attivita' correnti
delle singole unita' operative, sezioni, uffici, etc.

Deve essere individuato wun referente del sistema informativo

responsabile delle procedure di raccolta e verifica della qualita'

(riproducibilita', accuratezza, completezza) e diffusione dei dati,

ferme restando le responsabilita' specifiche previste da norme

nazionali.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI E TECNOLOGICI GENERALT

Tutti 1 presidi devono essere 1in possesso deil requisiti previsti

dalle vigenti leggi in materia di:

- protezione antisismica

- protezione antincendio

- protezione acustica

- sicurezza elettrica e continuita' elettrica

- sicurezza anti-infortunistica

- igiene dei luoghi di lavoro

- protezione delle radiazioni ionizzanti

- eliminazione della barriere architettoniche

- smaltimento dei rifiuti

- condizioni microclimatiche

- impianti di distribuzione dei gas

- materiali esplodenti

In merito a tali problematiche si ritiene di fare riferimento alle

specifiche norme nazionali, regionali, 1locali e, per la prevista

parte di competenza, alle disposizioni internazionali.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI, TECNOLOGICI E
ORGANIZZATIVI SPECIFICI PER LE STRUTTURE CHE EROGANO
PRESTAZIONI DI ASSISTENZA SPECIALISTICA IN REGIME
AMBULATORIALE
ASSISTENZA SPECIALISTICA AMBULATORIALE
Per ambulatorio di assistenza specialistica si deve intendere la
struttura o luogo fisico, intra od extraospedaliero, preposto alla
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erogazione di prestazione sanitarie di prevenzione, diagnosi, terapia

e riabilitazione, nelle situazioni che non richiedono ricovero

neanche a ciclo diurno.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle prestazioni erogate.

La dotazione minima di ambienti per l'attivita' ambulatoriale e' la

seguente:

- sala per l'esecuzione delle prestazioni, che garantisca il rispetto
della privacy dell'utente, in particolare con area separata per
spogliarsi;

- spazi per attesa, accettazione, attivita' amministrative;

- servizi igienici distinti per utenti e personale;

- spazio/locali per deposito di materiale pulito;

- spazio/locali per deposito di materiale sporco;

- spazi o armadi per deposito materiale d'uso, attrezzature,
strumentazioni.

REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI

La dotazione minima impiantistica prevista deve essere:

- in tutti 1 locali devono essere di regola assicurate
1'illuminazione e la ventilazione naturali;

- impianto telefonico per utenti.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICI

I1 locale ambulatorio deve disporre di attrezzature e presidi medico

chirurgici in relazione alla specificita' dell'attivita' svolta.

Inoltre, deve essere prevista la seguente dotazione minima

tecnologica:

- carrello per la gestione dell'emergenza.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni struttura erogante prestazioni ambulatoriali deve possedere 1

seguenti requisiti organizzativi:

- durante lo svolgimento della attivita' ambulatoriale deve essere
prevista la presenza di almeno un medico, indicato quale
responsabile delle attivita' cliniche svolte nell'ambulatorio;

- personale in numero proporzionale agli accessi ambulatoriali e alla
tipologia dell'attivita' svolta;

- tutti i materiali, farmaci, confezioni soggetti a scadenza, devono
portare in evidenza la data della scadenza stessa;

- le prestazioni effettuate devono essere registrate e corredate
dalle generalita' riferite dall'utente; le registrazioni e le copie
dei referti vanno conservate secondo le modalita' e i tempi sanciti
dalla normativa vigente.

SERVIZI DI MEDICINA DI LABORATORIO

L'attivita' di medicina di laboratorio fornisce informazioni ottenute
con metodi chimici, fisici o Dbiologici su tessuti o liquidi di
origine umana o su materiali connessi alla patologia umana, ai fini
della prevenzione, della diagnosi, del monitoraggio della terapia e
del decorso della malattia e ai fini della ricerca.
La tipologia di prestazioni eseguite nei diversi laboratori e 1la
dotazione strumentale hanno un diverso grado di complessita'
commisurato alla realta' sanitaria ed alla tipologia dei quesiti
diagnostici posti al laboratorio.
1. Laboratori generali di Dbase: sono laboratori ad organizzazione
semplice e unitaria che possono svolgere indagini nell'ambito della
biochimica clinica e tossicologica, dell'ematologia ed
emocoagulazione, dell'immunoematologia, della microbiologia.
2. Laboratori specializzati: esplicano indagini diagnostiche
monospecialistiche ad elevato 1livello tecnologico e professionale
nell'ambito della biochimica clinica e tossicologica, dell'ematologia
ed emocoagulazione, dell'immunoematologia, della microbiologia, della
virologia, della citoistopatologia, della biologia molecolare e della
genetica.

3. Laboratori generali di Dbase con settori specializzati: sono

laboratori ad organizzazione complessa che, per carico di lavoro, per

Pagina 41 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

varieta' di tipologia analitica e complessita' dei quesiti

diagnostici posti, necessitano di una articolazione in unita'

operative o moduli specializzati e della disponibilita' di tecnologie

di livello superiore e di competenze professionali particolari. Tali

laboratori possono svolgere indagini diagnostiche nell'ambito degli

specifici settori di cui ai punti 1 e 2.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI E TECNOLOGICT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per 1l'attivita' di medicina di

laboratorio e' la seguente:

- area di attesa dotata di servizi igienici dedicati all'utenza
ambulatoriale e di un adeguato numero di posti a sedere rispetto ai
picchi di frequenza degli accessi;

- locale per il prelievo, che consenta 11 rispetto della privacy
dell'utente;

- almeno un locale per l'esecuzione delle analisi, nonche' almeno un
locale per ogni settore specializzato;

- servizi igienici distinti per il personale;

- locale per le attivita' amministrative e di archivio;

- locale per il trattamento del materiale d'uso.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

I1 personale sanitario laureato e/o tecnico deve essere adeguato alla

tipologia e al volume delle prestazioni erogate.

E' presente un documento che descriva tutti 1 servizi/prestazioni

offerti dal laboratorio ed in cul sono esplicitati gli esami che

vengono eseguiti direttamente - con quali procedure ed attrezzature -

e quelli che vengono inviati ad altre strutture.

Devono esistere documenti di servizio (regolamenti interni o linee

guida) per lo svolgimento delle principali attivita' di gestione,

concordati con 1 servizi competenti.

In particolare:

- riconoscimento degli utenti;

- identificazione dei campioni;

- trasferimento del materiale biologico dalle zone di prelievo al
laboratorio;

- processi di sanificazione (pulizia ambiente, procedure di
disinfezione e di sterilizzazione, decontaminazione, ecc.);

- smaltimento dei rifiuti.

Reagenti, materiale di controllo, materiale di calibrazione devono

presentare etichette che ne indichino: identita’', titolo o

concentrazione, condizioni di conservazione raccomandate, data di

preparazione e di scadenza, ogni altra informazione necessaria per

1'uso corretto. Nessun materiale deve essere utilizzato oltre la data

di scadenza.

Deve esistere un sistema di archiviazione che deve contenere almeno:

- 1 risultati degli esami sugli utenti (conservati per almeno un
anno) ;

- 1 risultati dei controlli di qualita' interno conservati per almeno
un anno e quelli esterni per almeno tre anni.

Deve esistere un manuale delle procedure diagnostiche, contenente per

ogni esame almeno:

- preparazione dell'utente agli esami;

- modalita' di raccolta, trasporto e conservazione del campione;

- caratteristiche e descrizione del metodo analitico impiegato;

- modalita' di compilazione, trasmissione e consegna dei referti;

VALUTAZIONE E MIGLIORAMENTO DELLA QUALITA'

I1 laboratorio deve svolgere programmi di Controllo Interno di

Qualita' e partecipare a programmi di Valutazione Esterna di Qualita'

promossi dalle Regioni, o, in assenza di questi, a programmi validati

a livello nazionale o internazionale.

Presso ogni laboratorio:

- deve esistere uno opuscolo informativo sul Servizio per gli utenti,
che deve contenere almeno le modalita' di accesso;
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- deve poter essere possibile il ritiro dei referti in tutti i giorni
feriali e in almeno alcuni pomeriggi della settimana.
ATTIVITA' DI DIAGNOSTICA PER IMMAGINI

Le strutture di diagnostica per 1immagini svolgono indagini
strumentali ai fini diagnostici e/o di indirizzo terapeutico,
utilizzando sorgenti esterne di radiazioni ionizzanti e altre

tecniche di formazione dell'immagine.
Le attivita' di diagnostica per immagini sono assicurate sia dalle

strutture pubbliche e private, di ricovero e cura a ciclo
continuativo e/o diurno sia da strutture extraospedaliere pubbliche e
private.

Poiche' le strutture di ricovero e cura, come sopra identificate,
assicurano lo svolgimento di attivita' in regime di elezione
programmata oppure 1in regime di emergenza-urgenza, 1 relativi

requisiti minimi strutturali, tecnologici e organizzativi devono

rispondere alle funzioni proprie di tali strutture.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per 1l'attivita' di diagnostica per

immagini e' la seguente:

- area di attesa dotata di un adeguato numero di posti a sedere
rispetto ai picchi di frequenza degli accessi;

- spazi adeguati per accettazione, attivita' amministrative ed
archivio;

- servizi igienici distinti per gli operatori e per gli utenti;

- una sala di radiodiagnostica con annessi spazi/spogliatoi per gli
utenti;

- un locale per 1'esecuzione degli esami ecografici, qualora
previsti;

- un locale per la conservazione ed 11 trattamento del materiale
sensibile;

- un locale per la refertazione;

- un'area tecnica, di stretta pertinenza degli operatori medici e
tecnici;

- locale/spazio per deposito materiale pulito;

- locale/spazio per deposito materiale sporco;

- spazio armadi per deposito materiale d'uso, attrezzature,
strumentazioni.

Le strutture che erogano prestazioni di diagnostica monospecialistica

o di diagnostica plurispecialistica, devono possedere requisiti

strutturali adeguati alla complessita' delle prestazioni erogate.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICI

La dotazione strumentale minima delle strutture di radiologia

diagnostica che utilizzano radiazioni ionizzanti prevede:

- generatore A.T. trifase di potenza non inferiore a 30 KW e tavolo
di comando;

- tavolo ribaltabile, preferibilmente telecomandato, con serigrafo,
Potter Bucky, intensificatore di brillanza;

- tubo radiogeno a doppio fuoco anodo rotante;

- dotazione minima di primo soccorso;

- apparecchio radiologico portatile nelle strutture di ricovero.

Le strutture che erogano prestazioni di diagnostica monospecialistica

o di diagnostica plurispecialistica devono possedere requisiti

tecnologici adeguati alla complessita' delle prestazioni erogate.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni struttura erogante prestazioni di diagnostica per immagini deve

possedere i seguenti requisiti organizzativi:

- 11 personale sanitario laureato e/o tecnico deve essere adeguato
alla tipologia e al volume delle prestazioni erogate;

- attivazione di un sistema di controllo di qualita';

- presso ogni struttura di diagnostica per immagini e' previsto
1'obbligo di comunicare all'utente, al momento della prenotazione
dell'indagine diagnostica, i tempi di consegna dei referti.
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PRESIDI AMBULATORIALI DI RECUPERO E RIEDUCAZIONE
FUNZIONALE
Le attivita' di Recupero e Rieducazione funzionale sono finalizzate a
consentire il massimo recupero possibile delle funzioni lese in
seguito ad eventi patogeni o lesionali, prevenendo le menomazioni
secondarie e curando la disabilita', per contenere o evitare
1'handicap e consentire alla persona disabile la migliore qualita' di
vita e 1'inserimento ©psico sociale, attraverso un processo che
rispetta tutti 1 passaggi/interventi necessari per un compiuto
intervento sanitario e per 1l successivo passaggio alla fase sociale
della riabilitazione.
REQUISITI MINIMI STRUTTURALT
La struttura garantisce sempre la completa fruibilita' degli spazi da
parte di tutti i possibili utenti affetti dalle diverse tipologie di
disabilita'; e' 1indispensabile la completa assenza di Dbarriere
architettoniche <che 1limitino 1l'accesso o gli spostamenti dentro la
struttura e l'utilizzo sicuro dei vari spazi e servizi.
Deve essere garantita la privacy degli utenti.
Le strutture devono essere dotate di ambienti specifici con
dimensioni, arredi ed attrezzature adeguati allo svolgimento delle
attivita' coerenti con i programmi e gli obiettivi propri della
struttura. In particolare:
- aree attrezzate per attivita' di gruppo (palestre), per attivita'
statiche e dinamiche;

- aree attrezzate per attivita' individuali (motorie, respiratorie,
neuropsicologiche, ecc.);

- box (o stanze di dimensioni contenute) per attivita' di
massoterapia, terapia fisica e strumentale e manipolazioni

articolari;
- area attrezzata per il trattamento, qualora previsto dei disturbi
comunicativi/integrativi;

- ambulatori medici per visite specialistiche e valutazioni
diagnostico-prognostiche cliniche attinenti alle patologie
trattate;

- servizi igienici per disabili;

- servizi igienici e spogliatoi per gli operatori;

- spogliatoi per i pazienti;

- spazi per attesa, attivita' di segreteria ed archivio, adeguati
alle patologie e al volume di attivita' previste.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICI

La dotazione strumentale deve essere correlata quantitativamente e

qualitativamente ai bisogni dell'utenza ed alle diverse tipologie di

attivita' assicurandone uno svolgimento sicuro, efficace ed

efficiente.

In funzione degli obiettivi della struttura e della tipologia

dell'utenza devono essere presenti:

- attrezzature e dispositivi per la valutazione delle varie
menomazioni e disabilita' di pertinenza riabilitativa;

- presidi necessari e risorse tecnologiche atti allo svolgimento di
prestazioni da parte dei medici specialisti e degli altri operatori
professionali della riabilitazione;

- attrezzature e presidi per realizzare le wvarie tipologie di
esercizio terapeutico e di rieducazione funzionale negli ambienti
dedicati, per attivita' individuali e/o di gruppo;

- attrezzature elettromedicali per la terapia fisica e strumentale di
supporto e complemento all'esercizio terapeutico;

- attrezzatura essenziale per 1l pronto soccorso e per la
rianimazione cardiopolmonare;

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

- Le attivita' di recupero e rieducazione funzionale sono
caratterizzate da modalita' di lavoro di gruppo;

- si deve garantire la globale presa in carico per tutto 1l'iter
terapeutico previsto; la dotazione organica del personale e
rapportata alla tipologia della struttura ed al volume delle
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prestazioni rese.
CENTRI AMBULATORIALI DI RIABILITAZIONE

Le prestazioni ambulatoriali erogate dai centri di riabilitazione si
differenziano dalle attivita' ambulatoriali specialistiche di
recupero e rieducazione funzionale per la globalita' del trattamento
sull'handicap, che richiede un contestuale apporto multidisciplinare
medico-psicologico-pedagogico.
REQUISITI MINIMI STRUTTURALI, TECNOLOGICI E ORGANIZZATIVI
Oltre ai requisiti organizzativi strutturali e tecnologici generali,
i Centri devono possedere, 1in relazione alla specificita' del
trattamento riabilitativo, 1 seguenti requisiti organizzativi minimi:
- esistenza di equipe pluridisciplinare composta da personale medico

specialista, da personale dell'area psicologica e pedagogica,

tecnici della riabilitazione, educatori e personale di assistenza

sociale;

- per ogni singolo paziente deve essere redatto un Progetto
Riabilitativo, con monitoraggio dell'evoluzione e delle
modificazioni della disabilita', da parte dell'equipe

multiprofessionale comprendente uno o piu' programmi terapeutici;

- devono essere garantiti una adeguata informazione e l'accesso
familiare alla struttura nonche' specifico addestramento prima del
rientro del paziente al proprio ambiente di vita;

- le prestazioni ambulatoriali sono erogate in forma individuale o a
piccoli gruppi anche a domicilio e in sede extramurale;

- 1 centri ambulatoriali funzionano per 7/8 ore giornaliere e per 5
giorni alla settimana.

CENTRO DI SALUTE MENTALE

Espleta le funzioni indicate per il CSM dal DPR 7/4/1994.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI E TECNOLOGICI:

Numero locali e spazi in relazione alla popolazione servita. Ciascun

Centro di salute mentale dispone almeno di:

- locale per accoglienza utenti, segreteria informazioni;

- locale per attivita' diagnostiche e terapeutiche;

- locale visita medica;

- locale per riunioni;

- spazio archivio.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

- presenza di personale medico ed infermieristico per tutto 1l'orario
di apertura;

- presenza programmata delle altre figure professionali di cui al DPR
7/4/1994, in relazione alla popolazione del territorio servito;

- apertura 12 ore al giorno per 6 gg. la settimana, con accoglienza a
domanda, organizzazione attivita' territoriale, intervento in
condizioni di emergenza-urgenza;

- collegamento con il Dipartimento di Emergenza-Urgenza;

- collegamento con le altre strutture per la tutela della salute
mentale di cui al DPR 7/4/1994.

CONSULTORIO FAMILIARE

Espleta le funzioni di cui alle leggi 405/75 e 194/78.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI E TECNOLOGICI

Numero locali e spazi in relazione alla popolazione servita. Ciascun

Consultorio familiare dispone almeno di:

- locale per accoglienza utenti, segreteria informazioni;

- locale per consulenza psicologica diagnostica e terapeutica;

- locali per visite ostetrico-ginecologiche, pediatriche, etc.;

- locale per riunioni;

- spazio archivio.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

- Presenza delle figure professionali mediche, laureati non medici,
personale infermieristico e di assistenza sociale di cui all'art. 3
della legge 405/75;

- la dotazione di ©personale e la presenza nelle attivita'
ambulatoriali sono programmata 1in relazione alla popolazione
servita;
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- le attivita' e le prestazioni consultoriali in ambito sociale e
sanitario sono caratterizzate da unitarieta' ed integrazione
funzionale.

PRESIDI PER IL TRATTAMENTO DEI TOSSICODIPENDENTI:
CENTRO AMBULATORIALE

Per i requisiti organizzativi, tecnologici e strutturali si richiama

la normativa sull'istituzione dei Sert di cui alla legge 62/90 e D.M.

444 del 30.11.1990, nonche' quella indicata nel DM 19 febbraio 1992.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI, TECNOLOGICI E
ORGANIZZATIVI SPECIFICI PER LE STRUTTURE CHE EROGANO
PRESTAZIONI IN REGIME DI RICOVERO OSPEDALIERO A CICLO

CONTINUATIVO E/O DIURNO PER ACUTI
PRONTO SOCCORSO OSPEDALIERO

L'unita' organizzativa deputata all'emergenza deve assicurare gli

interventi diagnostico-terapeutici di urgenza compatibili con le

specialita' di cui e' dotata la struttura, deve poter eseguire un
primo accertamento diagnostico strumentale e di laboratorio e gli
interventi necessari alla stabilizzazione dell'utente. Deve garantire

il trasporto protetto.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle attivita' erogate.

L'unita' minima dovra' prevedere

- camera calda (area coperta e riscaldata di accesso diretto per
mezzi e pedoni);

- locale per la gestione dell'emergenza;

- locale visita;

- locale osservazione;

- locale attesa utenti deambulanti;

- locale attesa utenti barellati;

- locale lavoro infermieri;

- servizi igienici del personale;

- servizi igienici per gli utenti;

- deposito pulito;

- deposito sporco;

- spazio registrazione/segreteria/archivio.

REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI

Ogni unita' deputata al pronto soccorso deve possedere 1 seguenti

requisiti:

- impianto di illuminazione di emergenza;

- impianto di gas medicali.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICI

Dotazione minima strumentale deve prevedere:

- elettrocardiografo;

- cardiomonitor e defibrillatore;

- attrezzature per rianimazione cardiopolmonare;

- lampada scialitica.

Le strutture deputate all'emergenza-urgenza si articolano su piu'

livelli operativi legati alla complessita' delle prestazioni erogate

e devono possedere requisiti tecnologici adeguati alla complessita’

di tali prestazioni.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni struttura erogante prestazioni di Pronto Soccorso deve prevedere

i seguenti requisiti organizzativi:

- la dotazione organica del personale medico ed infermieristico deve
essere rapportata alla tipologia della struttura e al volume delle
prestazioni e comungque, sull'arco delle 24 ore, l'articolazione dei
turni del personale medico e infermieristico deve garantire la
presenza di almeno un infermiere e un medico.

AREA DI DEGENZA

L'area di degenza deve essere strutturata in modo da garantire il

rispetto della privacy dell'utente ed un adeguato comfort di tipo

alberghiero.

Devono essere garantiti spazi comuni di raccordo tra le degenze e/o i
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servizi sanitari nei quali prevedere utilities per gli accompagnatori
o visitatori.
REQUISITI MINIMI STRUTTURALT
La dotazione minima di ambienti per la degenza:
- camera di degenza: 9 mg per posto letto
non piu' di 4 posti letto per camera,
almeno un servizio igienico ogni 4 posti letto,
almeno il 10% delle stanze di degenza deve
ospitare un solo letto
- un locale per visita e medicazioni;
- un locale di lavoro, presente in ogni piano di degenza, per il
personale di assistenza diretta;
- spazio per capo-sala;
- un locale per medici;
- un locale per soggiorno;
- un locale per il deposito del materiale pulito;
- un locale per deposito attrezzature;
- un locale, presente in ogni piano di degenza, per 11 materiale
sporco, e dotato di vuotatoio e lavapadelle;
- una cucina di reparto;
- servizi igienici per il personale;
- spazio attesa visitatori;
- un bagno assistito.
Per le degenze pediatriche: devono essere previsti spazi di soggiorno
e svago ad uso esclusivo dei bambini, proporzionati al loro numero.
Deve essere previsto lo spazio per la presenza dell'accompagnatore.
Per le degenze psichiatriche deve essere previsto un locale specifico
per colloqui/visite specialistiche e soggiorno in relazione al numero
dei posti letto.
Nei locali di degenza per malattie infettive va attuato 1l'adeguamento
previsto dalla legge 135/90 e successive modifiche ed integrazioni.
REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI
Dotazione minima impiantistica:
- impianto illuminazione di emergenza;
- impianto forza motrice nelle camere con almeno una presa per
alimentazione normale;
- impianto chiamata con segnalazione acustica e luminosa;
- impianto gas medicali: prese vuoti e ossigeno.
REQUISITI MINIMI TECNOLOGICI
- Carrello per la gestione dell'emergenza completo di cardiomonitor
con defibrillatore e unita' di ventilazione manuale;
- carrello per la gestione terapia;
- carrello per la gestione delle medicazioni con eventuale
strumentario chirurgico;
REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI
Ogni reparto di degenza deve prevedere 1 seguenti requisiti
organizzativi:
- la dotazione organica del personale addetto deve essere rapportata
al volume delle attivita'.
REPARTO OPERATORIO
I1 numero complessivo di sale operatorie deve essere definito, per
ogni singola struttura, in funzione della tipologia e complessita'
delle prestazioni per specialita' <che vengono erogate, ed in
particolare in relazione alla attivazione o meno della Day Surgery.
REQUISITI MINIMI STRUTTURALT
I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al
volume delle attivita' erogate.
La dotazione minima di ambienti per il gruppo operatorio e' la
seguente:
- spazio filtro di entrata degli operandi;
- zona filtro personale addetto;
- zona preparazione personale addetto;
- zona preparazione utenti;
- zona risveglio utenti;
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- sala operatoria;

- deposito presidi e strumentario chirurgico;

- deposito materiale sporco.

REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI

La sala operatoria deve essere dotata di condizionamento ambientale
che assicuri le seguenti caratteristiche igrotermiche:

- temperatura interna invernale e estiva compresa tra 20-24
gradi C

- umidita' relativa estiva e invernale 40-60%

- ricambi aria/ora (aria esterna senza ricircolo) 15 v/h

- filtraggio aria 99.97%

- Impianto di gas medicali e impianto di aspirazione gas anestetici
direttamente collegato alle apparecchiatura di anestesia;

- stazioni di riduzione della pressione per il reparto operatorio.
Devono essere dopplie per ogni gas medicale/tecnico e tali da
garantire un adeguato livello di affidabilita';

- impianto rilevazione incendi;

- impianto allarmi di segnalazione esaurimento gas medicali.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICIT

Per ogni sala operatoria:

- tavolo operatorio;

- apparecchio per anestesia con sistema di evacuazione dei gas dotato
anche di spirometro e' di monitoraggio della concentrazione di
ossigeno erogato, respiratore automatico dotato anche di allarme
per deconnessione paziente;

- monitor per la rilevazione dei parametri vitali;

- elettrobisturi;

- aspiratori distinti chirurgici e per broncoaspirazione;

- lampada scialitica;

- diafanoscopio a parete;

- strumentazione adeguata per gli interventi di chirurgia generale e
delle specialita' chirurgiche.

Per ogni gruppo operatorio:

- frigoriferi per la conservazione di farmaci e emoderivati;

- amplificatore di brillanza;

- defibrillatore.

Per zona risveglio:

- gruppo per ossigenoterapia;

- cardiomonitor e defibrillatore;

- aspiratore per broncoaspirazione.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni struttura erogante ©prestazione deve prevedere i seguenti

requisiti organizzativi:

- la dotazione organica del personale medico ed infermieristico deve
essere rapportata alla tipologia e al volume degli interventi
chirurgici; l'attivazione di una sala operatoria deve comunque
prevedere almeno un medico anestesista, due chirurghi e due
infermieri professionali.

PUNTO NASCITA - BLOCCO PARTO

I1 Punto nascita costituisce unita' di assistenza per gravidanze e

neonati fisiologici.

L'attivita' wviene svolta a livello ambulatoriale, area di degenza,

blocco parto.

All'interno dello stesso presidio devono essere comunque disponibili

le seguenti prestazioni diagnostiche: radiologia, le comuni analisi

chimico-cliniche ed immunoematologiche.

I1 blocco parto deve disporre di spazi per lo svolgimento del parto,

anche 1in regime di urgenza, per la prima assistenza ai neonati e per

l'attivita' chirurgica di tipo ostetrico. Deve essere garantita
l'assistenza al neonato in attesa del trasporto protetto.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I requisiti vengono articolati rispetto a:

Spazi degenza:

Oltre agli spazi specifici gia' individuati per l'area di degenza
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indifferenziata, viene richiesta la seguente dotazione di ambienti:

- area di assistenza neonatale in continuita' con l'area di degenza
di Ostetricia e Ginecologia, privilegiando il rooming-in;

- di culle rapportato al volume di attivita' svolta;

- n 1 culla per patologia neonatale lieve;

- n 1 incubatrice.

Blocco parto:

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per il blocco parto e' la seguente:

- zona filtro per le partorienti;

- zona filtro personale addetto;

- locale travaglio;

- sale parto;

- isola neonatale, localizzata all'interno della sala parto o
comunicante con questa;

- sala operatoria, in assenza di blocco operatorio; deve garantire le
stesse prestazioni richieste per il gruppo operatorio;

- zona osservazione post-partum;

- deposito presidi e strumentario chirurgico;

- servizi igienici per le partorienti;

- locale lavoro infermieri;

- deposito materiale sporco;

- spazio attesa per accompagnatore.

REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI

I locali travaglio e parto devono essere dotati di condizionamento

ambientale che assicuri le seguenti caratteristiche igrotermiche:

- temperatura interna invernale e estiva compresa tra 20-24
gradi C
- umidita' relativa estiva e invernale 30-60%

- ricambi aria/ora (aria esterna senza ricircolo) 6 v/h

E' inoltre prevista la seguente dotazione minima impiantistica:

- impianto di gas medicali e impianto di aspirazione gas anestetici
direttamente collegati alle apparecchiature di anestesia;

- stazione di riduzione della pressione per il reparto operatorio:
Devono essere doppie per ogni gas medicale/tecnico e tali da
garantire un adeguato livello di affidabilita';

- impianto rilevazione incendi;

- impianto allarmi di segnalazione esaurimento gas medicali.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICI

Sala travaglio-parto:

- testa letto con gas medicali;

- letto trasformabile per travaglio;

- lampada scialitica mobile;

- cardiotocografo.

Isola neonatale:

- lettino di rianimazione con lampade radianti;

- erogatore di 02;

- erogatore o compressore per aria;

- aspiratore.
REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI
Ogni struttura erogante ©prestazioni deve prevedere i1 seguenti

requisiti organizzativi:

- la dotazione organica del personale medico ed infermieristico deve
essere rapportata al volume dei parti e comunque, sull'arco delle
24 ore, 1l'articolazione dei turni del personale medico e
infermieristico deve garantire la presenza di almeno un medico
ostetrico e di una ostetrica;

- deve essere garantita comunque l'assistenza al neonato anche
attraverso il trasporto protetto.

RIANIMAZIONE E TERAPIA INTENSIVA

Le attivita' di rianimazione e terapia intensiva sono dedicate al

trattamento intensivo dei soggetti affetti da una o piu'

insufficienze d'organo acute, potenzialmente reversibili, tali da
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comportare pericolo di vita ed insorgenza di complicanze maggiori.

La configurazione ambientale delle unita' di rianimazione e terapia
intensiva puo' essere a degenza singola o a degenze multiple.
REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al
volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per la rianimazione e terapia
intensiva e' la seguente:

- zona filtro per i degenti;

- zona filtro personale addetto;

- degenze;

- locale per pazienti infetti dotato di zona filtro;

- locale medici;

- locale lavoro infermieri;

- servizi igienici per il personale;

- deposito presidi sanitari ed altro materiale pulito;

- deposito materiale sporco.

REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI

La terapia intensiva deve essere dotata di condizionamento ambientale
che assicuri le seguenti caratteristiche igrotermiche:

- temperatura interna invernale e estiva compresa tra 20-24
gradi C
- umidita' relativa estiva e invernale 40-60%

- ricambi aria/ora (aria esterna senza ricircolo) 6 v/h

E' inoltre prevista la seguente dotazione minima impiantistica:

- impianto di gas medicali;

- impianto rilevazione incendi;

- impianto allarmi di segnalazione esaurimento gas medicali.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICT

- letto tecnico;

- apparecchio per anestesia con sistema di evacuazione dei gas dotato
anche di spirometro e di monitoraggio della concentrazione di
ossigeno erogato, respiratore automatico dotato anche di allarme
per deconnessione paziente;

- monitor per la rilevazione dei parametri vitali;

- aspiratore per broncoaspirazione;

- lampada scialitica;

- diafanoscopio a parete;

- frigoriferi per la conservazione di farmaci e emoderivati;

- defibrillatore.
REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI
Ogni struttura erogante ©prestazioni deve prevedere i seguenti

requisiti organizzativi:

- la dotazione organica del personale medico ed infermieristico deve
essere rapportata alla tipologia dell'attivita' svolta e al volume
complessivo degli interventi chirurgici effettuati.

MEDICINA NUCLEARE
La Medicina Nucleare consiste in attivita' diagnostica e/o
terapeutica mediante 1'impiego delle proprieta' fisiche del nucleo
atomico ed in particolare di radionuclidi artificiali. Questi ultimi
sono impiegati per scopo diagnostico sia in vivo che in vitro.
REQUISITI MINIMI STRUTTURALI, TECNOLOGICI E
ORGANIZZATIVI SPECIFICI PER LE STRUTTURE CHE EROGANO
PRESTAZIONI IN REGIME DI RICOVERO OSPEDALIERO A CICLO
CONTINUATIVO E/O DIURNO PER ACUTI

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per l'attivita' di medicina nucleare

e' la seguente:

- area dedicata all'accettazione ed attivita' amministrative;

- locale destinato all'attesa degli utenti prima della
somministrazione;

- locale somministrazione all'utente di radio farmaci;
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- sala di attesa calda per gli utenti iniettati;

- zona filtro con locali spogliatoio differenziati;

- servizi igienici con scarichi controllati;

- un locale destinato ad ospitare la gamma camera;

- camera calda - locale a pressione negativa, per stoccaggio e
manipolazione radio farmaci e altri prodotti radioattivi.

In caso di attivita' diagnostica in vitro, questa dovra' svolgersi in

locali chiaramente separati dall'attivita' in wvivo.

REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI

- Sistema di raccolta e monitoraggio degli effluenti per lo scarico
dei rifiuti liquidi radiocattivi collegato con il servizio igienico
destinato agli utenti iniettati con radiofarmaci e alla doccia zona
filtro;

- impianto di condizionamento con adeguato ricambio aria e con
gradienti di pressioni progressivamente decrescenti verso la camera
calda dove si dovra' avere il valore piu' basso. Filtri assoluti in
uscita, per le aree classificate come "zona controllata".

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICI

La dotazione minima tecnologica delle strutture di medicina nucleare

deve prevedere:

- adeguati sistemi di monitoraggio;

- una gamma camera;

- dotazione minima di Pronto Soccorso;

- strumentazione base di un laboratorio di analisi chimico-cliniche,
in caso di attivita' diagnostica in vitro.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

- Il personale sanitario laureato e/o tecnico deve essere adeguato
alla tipologia e al volume delle prestazioni erogate;

- attivazione di un sistema di controllo di qualita';

- presso ogni struttura di medicina nucleare e' previsto 1l'obbligo di
comunicare all'utente, al momento della prenotazione dell'indagine
diagnostica, 1 tempi di consegna dei referti;

- qualora vi fosse disponibilita' di una sola gamma camera, si dovra'
provvedere alla formalizzazione di un protocollo di collaborazione
con un'altra wunita' operativa di medicina nucleare, in modo da
garantire la continuita' terapeutica in <caso di guasto alle
apparecchiature.

ATTIVITA' DI RADIOTERAPIA

L'attivita' di radioterapia e' svolta mediante 1l'impiego di fonti

radioattive e di sorgenti di radiazioni ionizzanti ed e' diretta al

trattamento della malattia neoplastica e, in casi selezionati, al
trattamento di patologie non neoplastiche, a carattere malformativo

e/o cronico degenerativo.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per l'attivita' di radioterapia e' la

seguente:

- aree di attesa per gli utenti trattati;

- spazi adeguati per accettazione, attivita' amministrative ed
archivio;

- una sala di simulazione;

- un bunker di terapia;

- un locale per la conformazione dei campi di irradiazione, per la
contenzione e la protezione dell'utente in corso di terapia, per la
verifica dosimetrica;

- un locale visita;

- un locale per trattamenti farmacologici brevi;

- un locale per la conservazione e manipolazione delle sostanze
radioattive;

- servizi igienici distinti per gli operatori e per gli utenti;

- uno o piu' spogliatoi per gli utenti in relazione alle sale di
terapia e alle sale visite presenti e comunicanti con le stesse.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICT
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- Simulatore per radioterapia ovvero la piena disponibilita' di una

diagnostica radiologica (convenzionale o computerizzata) dedicata
alla definizione tecnica e pianificazione dei trattamenti;
- unita' di terapia a fasci <collimati (telecobalto terapia,

acceleratore lineare);

- attrezzatura per la valutazione della dose singola e dei relativi
tempi di trattamento;

- apparecchiature per il controllo dosimetrico clinico.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni unita' di radioterapia deve assicurare 1 seguenti requisiti

minimi organizzativi:

- 11 personale sanitario laureato e/o tecnico deve essere adeguato
alla tipologia e al volume delle prestazioni erogate;

- attivazione di un sistema di controllo di qualita';

- presso ogni struttura di radioterapia e' previsto 1'obbligo di
comunicare all'utente, al momento della prenotazione dell'indagine
diagnostica, 1 tempi di consegna dei referti;

- ad ogni unita' di radioterapia deve essere garantita, 1n caso di
necessita', la possibilita' di accesso ad un settore di degenza ove
sia possibile l'assistenza dei pazienti trattati;

- qualora vi fosse disponibilita' di una sola unita' di terapia, si
dovra' ©provvedere alla formalizzazione di un protocollo di
collaborazione con un'altra wunita' operativa di radioterapia, in
modo da garantire la continuita' terapeutica in caso di guasto alle
apparecchiature.

DAY-HOSPITAL

I1 day-hospital deve disporre di spazi per il trattamento diagnostico

-terapeutico e per il soggiorno dei pazienti in regime di ricovero a

tempo parziale (di tipo diurno).

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per il day hospital e' la seguente:

- spazio da dedicare alle attivita' di segreteria, registrazione,
archivio;

- spazio attesa;

- locale visita;

- ambienti dedicati alla degenza;

- locale lavoro infermieri;

- cucinetta;

- deposito pulito;

- deposito sporco;

- servizi igienici distinti per utenti e per il personale.

Ad eccezione degli ambienti dedicati alla degenza in regime di

ricovero diurno, qualora la funzione di day hospital si svolga

all'interno di wun'area di degenza, i servizi di supporto
sopraindicati possono essere comuni.

REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICT

Dotazione minima impiantistica prevista e' la seguente:

- impianto gas medicali;

- impianto rilevazione incendi.

Dotazione minima di arredi: camere di degenza:

- impianto chiamata sanitari con segnalazione acustica e luminosa;

- utilities per attivita' alberghiera.

Dotazione minima di arredi: locale visita trattamento:

- attrezzature idonee in base alle specifiche attivita';

- lettino tecnico.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni struttura erogante ©prestazioni deve prevedere 1 seguenti

requisiti organizzativi:

- la dotazione organica del personale medico ed infermieristico deve
essere rapportata al volume delle attivita' e delle patologie
trattate; nell'arco delle ore di attivita' di day hospital deve
essere garantita la presenza di almeno un medico e un infermiere
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professionale anche non dedicati.
DAY-SURGERY

Con il termine chirurgia di giorno (day-surgery) si intende la
possibilita' clinica, organizzativa ed amministrativa di effettuare
interventi chirurgici od anche procedure diagnostiche e/o

terapeutiche invasive e seminvasive in regime di ricovero limitato

alle sole ore di giorno, in anestesia locale, 1loco-regionale,

generale.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al

volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per il day surgery e' la seguente:

- spazio attesa;

- spazio registrazione archivio;

- filtro sala operatoria;

- sala operatoria: deve possedere gli stessi requisiti indicati per
il gruppo operatorio;

- zona preparazione personale addetto;

- zona preparazione paziente;

- zona risveglio;

- deposito materiali sterili e strumentario chirurgico;

- locale visita;

- camera degenza;

- cucinetta;

- servizi igienici pazienti;

- servizi igienici personale;

- deposito pulito;

- deposito sporco.

Ad eccezione degli ambienti dedicati alla degenza in regime di

ricovero diurno, qualora la funzione di day surgery si svolga

all'interno di wun'area di degenza, i servizi di supporto
sopraindicati possono essere comuni.

REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI

Le caratteristiche igrometriche per la sala operatoria coincidono con

quelle del gruppo operatorio.

Dotazione minima di arredi: camere di degenza:

- impianto chiamata sanitari con segnalazione acustica e luminosa;

- utilities per attivita' alberghiera.

Dotazione minima di arredi: locale visita trattamento:

- attrezzature idonee in base alle specifiche attivita';

- lettino tecnico.

E' inoltre prevista la seguente dotazione minima impiantistica:

- impianto gas medicali;

- impianto chiamata sanitari;

- aspirazione gas medicali direttamente collegata alle
apparecchiature di anestesia;

- stazioni di riduzione delle pressioni per il reparto operatorio.
Devono essere doppie per ogni gas medicale/tecnico e tali da
garantire un adeguato livello di affidabilita';

- impianto allarmi di segnalazione di esaurimento dei gas medicali.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni struttura erogante prestazioni deve prevedere 1 seguenti

requisiti organizzativi:

- la dotazione organica del personale medico ed infermieristico deve
essere rapportata al volume delle attivita' e delle patologie
trattate; nell'arco delle ore di attivita' di day surgery deve
essere garantita la presenza di almeno un medico e un infermiere
professionale anche non dedicati.

GESTIONE FARMACI E MATERIALE SANITARIO

REQUISITI STRUTTURALTI

I1 Servizio di Farmacia se presente nella struttura, deve disporre di

spazi per il deposito dei medicinali, dei presidi medico chirurgici e

sanitari, del materiale di medicazione e degli specifici materiali di

competenza.
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L'articolazione interna deve consentire percorsi distinti del
materiale in entrata e in uscita, con accessibilita' dall'esterno
autonoma rispetto al sistema dei percorsi generali del presidio.
Devono essere inoltre presenti:

- spazio ricezione materiale/registrazione;

- deposito per farmaci e presidi medico-chirurgici;

- wvano Dblindato o armadio antiscasso per la conservazione degli
stupefacenti;

- locale o spazio per preparazioni chimiche;

- studio del farmacista;

- arredi e attrezzature per 1l deposito e conservazione dei
medicinali, dei ©presidi medico chirurgici, del materiale di
medicazione e degli altri materiali di competenza;

- cappa di aspirazione forzata nel locale;

- pavimenti con superficie lavabile e disinfettabile;

- pareti con rivestimento impermeabile e lavabile fino all'altezza
massima di mt. 2 relativamente ai locali adibiti a laboratorio;

- frigoriferi atti alla conservazione dei medicinali da custodire a
temperatura determinata, dotati di registratori di temperatura, di
sistema di allarme, e possibilmente collegati a gruppi di
continuita' o ad una linea di alimentazione preferenziale;

- armadi chiusi a chiave per la custodia dei veleni;

- attrezzature ed utensili di laboratorio obbligatori, e ogni altra
dotazione di strumenti atti ad una corretta preparazione galenica;

- deposito infiammabili debitamente autorizzato nel rispetto della
normativa vigente;

- sostanze obbligatorie come previsto dalla F.U.;

- spazi adeguati per i1l movimento 1in uscita dei farmaci e altro
materiale sanitario.

Ove non esista il servizio di farmacia, la struttura deve assicurare

la funzione ed essere dotata di:

- spazio ricezione materiale/registrazione;

- deposito per farmaci e presidi medico-chirurgici;

- vano blindato o armadio antiscasso per la conservazione degli
stupefacenti;

- arredi e attrezzature per il deposito e <conservazione dei
medicinali, dei presidi medico <chirurgici, del materiale di
medicazione e degli altri materiali di competenza;

- pavimenti con superficie lavabile e disinfettabile.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICI

Caratteristiche igrotermiche

- Temperatura interna invernale ed estiva 20-26 gradi C

- umidita' relativa 50% +- 5%
- N. ricambi aria esterna/ora 2 v/h
- classe di purezza filtrazione con filtri a

media efficienza
SERVIZIO DI STERILIZZAZIONE
I1 Servizio di sterilizzazione deve prevedere spazi articolati in
zone nettamente separate di cui una destinata al ricevimento,
lavaggio e confezionamento dei materiali, una alla sterilizzazione e,

infine, una al deposito e alla distribuzione dei materiali
sterilizzati.

I1 percorso deve essere progressivo dalla zona sporca a quella
pulita.

In ogni struttura, comunque deve essere garantita 1l'attivita' di
sterilizzazione 1in rapporto alle esigenze specifiche delle attivita'
svolte.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI

I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al
volume delle attivita' erogate.

La dotazione minima di ambienti per il servizio di sterilizzazione e'
la seguente:

- locali per ricezione, cernita, pulizia e preparazione;

- zona per la sterilizzazione;
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filtro per il personale, preliminare all'accesso al deposito dei
materiali sterili;
- locale per il deposito di materiale sterile;
- locale deposito per materiale sporco;
- servizi igienici del personale.
REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICT
I1 Servizio di Sterilizzazione deve essere dotato di condizionamento
ambientale che assicuri le seguenti caratteristiche igrometriche:
temperatura interna invernale e estiva 20-27 gradi C

umidita' relativa estiva e invernale 40-60%
n. ricambi aria/ora esterna 15 v/h

E' inoltre prevista la seguente dotazione minima impiantistica:

- impianto illuminazione di emergenza;

- impianto di aria compressa.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICIT

Dotazione minima tecnologica del Servizio di Sterilizzazione:

- apparecchiatura di sterilizzazione;

- apparecchiatura per il lavaggio del materiale da sottoporre a
sterilizzazione;

- bancone con lavello resistente agli acidi ed alcalini;

- pavimenti antisdrucciolo nelle zone sporche con adeguate pendenze
in modo da garantire i necessari scarichi.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni servizio di sterilizzazione deve prevedere i1 seguenti requisiti

organizzativi:
- la dotazione organica del personale addetto deve essere rapportata
al volume delle attivita' e, comunque, si deve prevedere

all'interno dell'equipe almeno un infermiere professionale.
SERVIZIO DI DISINFEZIONE

Il servizio di disinfezione deve garantire spazi per 1l trattamento
degli effetti personali, letterecci, della biancheria, e in genere
dei materiali infetti.
L'articolazione interna degli spazi deve consentire la netta
separazione tra le zone sporche e pulite.
I1 percorso deve essere progressivo dalla zona sporca alla zona
pulita.
REQUISITI MINIMI STRUTTURALT
I locali e gli spazi devono essere correlati alla tipologia e al
volume delle attivita' erogate.
La dotazione minima di ambienti e' la seguente:
- locale filtro del personale, con servizi igienici e spogliatoi;
- locale di pre-trattamento e disinfezione;
- deposito materiale da trattare;
- deposito pulito.
REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI
I1 Servizio di disinfezione deve essere dotato di condizionamento
ambientale che assicuri le seguenti caratteristiche igrometriche:
temperatura interna invernale e estiva 20-27 gradi C

umidita' relativa estiva e invernale 40-60%
n. ricambi aria/ora esterna 15 v/h

E' inoltre prevista la seguente dotazione minima impiantistica:

- impianto illuminazione di emergenza;

- impianto di aria compressa.

REQUISITI MINIMI TECNOLOGICT

Il servizio di disinfezione deve essere dotato di:

- apparecchiature idonee al trattamento del materiale;

- pavimenti antisdrucciolo nelle zone sporche con adeguate pendenze
in modo da garantire i necessari scarichi.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

Ogni servizio di disinfezione deve prevedere i1 seguenti requisiti

organizzativi:
- la dotazione organica del personale addetto deve essere rapportata
al volume delle attivita' e, comunque, si deve prevedere

all'interno dell'equipe almeno un infermiere professionale.
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SERVIZIO MORTUARIO
I1 Servizio mortuario deve disporre di spazi per la sosta e la
preparazione delle salme e di una camera ardente.
In termini di accessibilita' devono essere consentite l'entrata e
l'uscita autonoma senza interferenze rispetto al sistema generale dei
percorsi interni della struttura.
Deve essere previsto un accesso dall'esterno per 1 visitatori.
REQUISITI MINIMI STRUTTURALT
Il servizio deve essere dotato di:
- locale osservazione/sosta salme;
- camera ardente;
- locale preparazione personale;
- servizi igienici per il personale;
- servizi igienici per 1 parenti;
- sala per onoranze funebri al feretro;
- deposito materiale.
REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI
I1 Servizio mortuario deve essere dotato di condizionamento
ambientale che assicuri le seguenti caratteristiche igrometriche:
Temperatura interna invernale ed estiva non superiore a 18 gradi C
per i locali con presenza di

salme
umidita' relativa 60% +- 5
n. ricambi aria/ora esterna 15 v/h

E' prevista la seguente dotazione minima impiantistica:
- impianto illuminazione di emergenza.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI, TECNOLOGICI E
ORGANIZZATIVI SPECIFICI PER LE STRUTTURE CHE EROGANO
PRESTAZIONI DI RICOVERO, A CICLO CONTINUATIVO E/O
DIURNO
Trattasi di presidi che erogano prestazioni sanitarie specialistiche
e sanitario assistenziali, diagnostiche, terapeutiche e riabilitative
non erogabili in ambito ambulatoriale o domiciliare per situazioni

che non richiedono ricovero ospedaliero.
Le prestazioni offerte sono rivolte:
- alla riabilitazione funzionale dei soggetti portatori di
disabilita' fisiche, psichiche e sensoriali;
- alla tutela della salute mentale;
- alla riabilitazione e recupero dei soggetti tossicodipendenti.
In ciascun settore le prestazioni di ricovero a <ciclo diurno e
continuativo, nonche' le attivita' ambulatoriali, possono essere
svolte nel medesimo presidio in modo coordinato ed integrato.
PRESIDI DI RIABILITAZIONE FUNZIONALE DEI SOGGETTI
PORTATORI DI DISABILITA' FISICHE, PSICHICHE E SENSORIALT
Si definiscono presidi di riabilitazione extraospedaliera le
strutture che erogano prestazioni a ciclo diurno o continuativo che
provvedono al recupero funzionale e sociale di soggetti portatori di

disabilita' fisiche, psichiche, sensoriali o miste dipendenti da
qualungque causa.
Le strutture di riabilitazione, intervengono nella fase

immediatamente post-acuta (anche dopo 1la dimissione ospedaliera),

attraverso 1l'offerta di tutela sanitaria capace di garantire il

recupero degli esiti derivanti da episodi acuti o di funzioni lese o

menomate, attraverso cicli a degenza diurna o continuativa

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI, TECNOLOGICI E ORGANIZZATIVI

- Esistenza di equipe pluridisciplinare composta da personale
sanitario laureato, da personale dell'area psicologica e
pedagogica, tecnici della riabilitazione, educatori, terapisti
occupazionali, personale di assistenza sociale.

- per ogni singolo paziente deve essere redatto un Progetto
Riabilitativo dall'equipe multiprofessionale, comprendente uno o
piu' programmi terapeutici con monitoraggio dell'evoluzione e delle
modificazioni delle disabilita'

- devono essere garantiti una adeguata informazione e l'accesso del
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familiare alla struttura nonche' specifico addestramento prima del
rientro del paziente al proprio ambiente di vita;

- deve esistere un sistema di raccolta e registrazione di rilievi
funzionali presentati dagli utenti;

- in relazione alla tipologia trattata i presidi di «riabilitazione
suddividono gli assistiti in moduli da 15 a 20 soggetti;

- 1 presidi a ciclo diurno funzionano per 6/7 ore giornaliere e per
almeno 5 giorni alla settimana.

Per i1 presidi a ciclo diurno devono essere previsti:

- locali per accertamenti psicodiagnostici;

- locali e palestra per le terapie riabilitative;

- locale soggiorno/pranzo;

- cucinetta;

- locale attivita' pedagogico-educativa, addestramento professionale,
tempo libero;

- locale spogliatoio/guardaroba.

In aggiunta per i presidi a ciclo continuativo:

- camere di degenza con wc (massimo 4 posti letto) con possibilita'
di accesso e rotazione completa delle carrozzine;

- spazi di soggiorno;

- dotazione dei servizi igienici annessi alle camere e non, conformi
alla normativa sulle barriere architettoniche.

I locali di trattamento sono dotati di attrezzature e presidi medico-

chirurgici, diagnostico-terapeutici e riabilitativi in relazione alla

specificita' della riabilitazione svolta e della tipologia della

struttura.

PRESIDI DI TUTELA DELLA SALUTE MENTALE: CENTRO DIURNO
PSICHIATRICO E DAY HOSPITAL PSICHIATRICO

Svolgono le funzioni: terapeutico-riabilitative, come indicate
rispettivamente per il Centro diurno e per il DH psichiatrico dal DPR
7/4/1994.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI DEL CENTRO DIURNO:

- locali per attivita' prevalentemente di gruppo, in relazione alle
attivita' specifiche previste nel Centro Diurno, senza altre
particolari connotazioni;

- locale per colloqui/visite psichiatriche;

- collocati in normale contesto residenziale urbano, per favorire i
processi di socializzazione e l'utilizzo di spazi ed attivita' per
il tempo libero esistenti nella comunita';

- numero complessivo di locali e spazi in relazione alla popolazione
servita.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI DEL CENTRO DIURNO

- presenza di ©personale medico specialistico e di psicologici
programmata o per fasce orarie;

- apertura 8 ore al giorno, per 6 giorni la settimana;

- collegamento con le altre strutture per la tutela della salute
mentale di cui al DPR 7/4/1994;

presenza di educatori professionali, personale infermieristico,

istruttori in relazione alle attivita' previste.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI DEL DAY HOSPITAL PSICHIATRICO

- La tipologia del Day Hospital deve essere adattata ed integrata in
rapporto alle specifiche funzioni ed alle caratteristiche operative
e strutturali di cui al DPR 7/4/1994;

- locali e spazi in relazione alla popolazione servita.

REQUISITI ORGANIZZATIVI DEL DAY HOSPITAL PSICHIATRICO

- apertura 8 ore al giorno, per 6 giorni la settimana;

- di norma ubicato in presidi territoriali extraospedalieri
(preferibilmente Centri di Salute Mentale o Centri Diurni),
garantendo comunque: il riconoscimento formale dei posti letto
equivalenti, l'esecuzione delle prestazioni diagnostiche,
terapeutiche e riabilitative specifiche, ed il personale
necessario;

- collegamento funzionale con una struttura di ricovero e con le
altre strutture per la tutela della salute mentale di cui al DPR
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7/4/1994;

- presenza di personale medico ed infermieristico;

- presenza di psicologi ed educatori professionali programmata o per

fasce orarie.

PRESIDI DI TUTELA DELLA SALUTE MENTALE: STRUTTURA
RESIDENZIALE PSICHIATRICA

Esplica le funzioni terapeutico riabilitative e socio-riabilitative

per utenti di esclusiva competenza psichiatrica, come indicato dal

DPR 7/4/1994, per il trattamento di situazioni di acuzie o di

emergenza per le quali non risulti utile il ricovero ospedaliero, per

fasi di assistenza protratta successive al ricovero ospedaliero, per
l'attuazione di programmi terapeutico-riabilitativi di medio-lungo

periodo comprese le funzioni riabilitative ospedaliere con il

riconoscimento dei posti letto equivalenti.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALT

- numero complessivo locali e spazi, in relazione alla popolazione
servita;

- numero massimo dei posti 20;

- per strutture fino a 10 posti letto, caratteristiche delle civili
abitazioni ed organizzazione interna che garantisca sia gli spazi e
i ritmi della normale vita quotidiana, sia le specifiche attivita'
sanitarie, con spazi dedicati per il personale, per i colloqui e
per le riunioni;

- per strutture oltre i 10 posti letto, i requisiti di cui al DPCM
22/12/1989, allegato A, limitatamente ai criteri 5, 7, 9 (punti a e
b; punto £ in relazione alle dimensioni della struttura), 10;

- Collocate 1in normale contesto residenziale urbano, in modo da
agevolare 1 processi di socializzazione.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

- presenza di medici specialisti ed altre figure professionali di cui
al DPR 7/4/94, programmata o per fasce orarie;

- per strutture residenziali terapeutico-riabilitative per acuti e
subacuti: presenza di personale di assistenza nelle 24 ore;

- per strutture residenziali socio-riabilitative a piu' elevata
intensita' assistenziale: presenza di personale di assistenza nelle
12 ore diurne;

- per strutture residenziali socio-riabilitative a minore intensita'
assistenziale: presenza di personale di assistenza per fasce
orarie;

- collegamento con le altre strutture per la tutela della salute
mentale di cui al DPR 7/4/1994.

Le dimissioni di ex degenti degli Ospedali Psichiatrici, dismessi ai

sensi della L. 724/94 art. 3 comma 5, con prevalenti Dbisogni di

assistenza psichiatrica (in relazione ad una patologia in atto o al
livello di istituzionalizzazione), sono effettuate nelle strutture
residenziali psichiatriche; le dimissioni di ex degenti con

prevalenti bisogni di assistenza socio-sanitaria derivanti dall'eta'
elevata; da condizioni di non autosufficienza, di disabilita', sono
effettuate in RSA.
STRUTTURE DI RIABILITAZIONE E STRUTTURE EDUCATIVO-
ASSISTENZIALI PER I TOSSICODIPENDENTI
I requisiti organizzativi tecnologici e strutturali di presidi
riabilitativi e educativo-assistenziali per tossicodipendenti sono
definiti dall'Atto d'intesa Stato-Regioni del 9 febbraio 1993, in
riferimento al modello assistenziale adottato dalla Regione per
l'erogazione delle prestazioni assistenziali previste dai livelli
uniformi di assistenza di cui al Piano sanitario nazionale approvato
con DPR 1 marzo 1994.
RESIDENZE SANITARIE ASSISTENZIALI (R.S.A.)

Le RSA sono presidi che offrono a soggetti non autosufficienti,
anziani e non, con esiti di patologie, fisiche, psichiche, sensoriali
o miste, non curabili a domicilio, un 1livello medio di assistenza
medica, infermieristica e riabilitativa. accompagnata da un livello
"alto" di assistenza tutelare ed alberghiera, modulate in Dbase al
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modello assistenziale adottato dalle Regioni e Province autonome.

Le R.S.A. sono destinate a soggetti non autosufficienti, non curabili

a domicilio, portatori di patologie geriatriche, neurologiche e

neuropsichiatriche stabilizzate. Sono da prevedere: ospitalita'

permanenti, di sollievo alla famiglia non superiori ai 30 giorni, di

completamento di cicli riabilitativi eventualmente iniziati in altri

presidi del SSN.

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI E TECNOLOGICT

Capacita' recettiva non inferiore a 20 e non superiore, in via

eccezionale, a 120 posti articolata in nuclei da 10/20 soggetti.

Area destinata alla residenzialita':

- camere da 1, 2, 3, 4, letti; all'interno di ogni camera deve essere
garantita la privacy di ogni singolo ospite e 1l'accesso ed il
movimento di carrozzine;

- servizi igienici attrezzati per la non autosufficienza;

- ambulatorio-medicheria;

- locale controllo personale con servizi igienici annessi;

- cucina attrezzata;

- spazi soggiorno/gioco-TV/spazio collettivo;

- armadi per biancheria pulita;

- locale deposito biancheria sporca;

- locale per vuotatoio e lavapadelle;

- locale deposito per attrezzature, carrozzine e materiale di
consumo, ecc.;

- attrezzature particolarmente adattate ad ospiti non deambulanti e
non autosufficienti. (letti, materassi e cuscini antidecubito,
etc.)

Area destinata alla valutazione e alle tempie:

- locali e attrezzature per prestazioni ambulatoriali e per
valutazioni specifiche;

- area destinata all'erogazione delle attivita' specifiche di
riabilitazione;

- locali e palestra con attrezzature per le specifiche attivita'
riabilitative previste.

Area di socializzazione:

- angolo bar;

- sale e soggiorni polivalenti;

- locale per servizi all'ospite;

- servizi igienici.

Aree generali di supporto:

- ingresso con portineria, posta e telefono;

- uffici amministrativi;

- cucina, dispensa e locali accessori (se non appaltate all'esterno);

- lavanderia e stireria (se non appaltate all'esterno);

- magazzini;

- camera ardente;

- depositi pulito e sporco.

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI

La RSA deve utilizzare un modello organizzativo che, anche attraverso

l'integrazione con 1 servizi territoriali delle Unita' sanitarie

locali, garantisca:

- valutazione multidimensionale attraverso appositi strumenti
validati dei problemi/bisogni sanitari, cognitivi, psicologici e
sociali dell'ospite al momento dell'ammissione e periodicamente;

- stesura di un piano di assistenza individualizzato corrispondente
ail problemi/bisogni identificati;

- lavoro degli operatori deputati all'assistenza secondo le modalita'
e le logiche dell'equipe interdisciplinare;

- raccolta dei dati delle singole valutazioni multidimensionali tale
da permettere il controllo continuo delle attivita' della RSA;

- coinvolgimento della famiglia dell'ospite;

- personale medico, infermieristico, di assistenza alla persona, di
riabilitazione e di assistenza sociale in relazione alle dimensioni
e alla tipologia delle prestazioni erogate.
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DECRETO DEL PRESIDENTE DELLA REPUBBLICA 10 settembre 1990, n. 285

Approvazione del regolamento di polizia mortuaria.

Vigente al: 16-1-2017

IL PRESIDENTE DELLA REPUBBLICA

Visto l'art. 87 della Costituzione;

Visto 1l'art. 358 del testo unico delle leggi sanitarie, approvato

con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265;

Visto l'art. 17 della legge 23 agosto 1988, n. 400;

Visto il decreto del Presidente della Repubblica 21 ottobre
n. 803, recante regolamento di polizia mortuaria;

Udito il parere del Consiglio superiore di sanita';

Udito il parere del Consiglio di Stato, reso nell'adunanza generale

del 22 marzo 1990;
Vista la deliberazione del Consiglio dei Ministri, adottata

riunione del 31 agosto 1990;

Sulla proposta del Ministro della sanita', di concerto con

Ministri dell'interno e di grazia e giustizia;
E M A N A il seguente decreto:
Art. 1.

1. E' approvato l'unito regolamento di polizia mortuaria, composto

di centootto articoli e vistato dal Ministro proponente.

I1 presente decreto, munito del sigillo dello Stato, sara' inserito
nella Raccolta wufficiale degli atti normativi della Repubblica

italiana. E' fatto obbligo a chiunque spetti di osservarlo e di farlo

osservare.
Dato a Roma, addi' 10 settembre 1990
COSSIGA

ANDREOTTI, Presidente del Consiglio

dei Ministri

DE LORENZO, Ministro della sanita'’

GAVA, Ministro dell'interno
VASSALLI, Ministro di grazia e
giustizia
Visto, il Guardasigilli: VASSALLI
Registrato alla Corte dei conti il 1° ottobre 1990
Atti di Governo, registro n. 81, foglio n. 10

Capo I

DENUNCIA DELLA CAUSA DI MORTE

E ACCERTAMENTO DEI DECESSI

Art. 1.

1. Ferme restando le disposizioni sulla dichiarazione e sull'avviso

di morte da parte dei familiari e di <chi per essi contenute

titolo VII del regio decreto 9 luglio 1939, n. 1238, sull'ordinamento

dello stato civile, i medici, a norma dell'art. 103, sub a),

testo unico delle leggi sanitarie, approvato con regio decreto

luglio 1934, n. 1265, debbono per ogni caso di morte di persona

loro assistita denunciare al sindaco la malattia «che, a

giudizio, ne sarebbe stata la causa.
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2. Nel caso di morte per malattia infettiva compresa nellTapposito
elenco pubblicato dal Ministero della sanita', il comune deve darne
informazione 1immediatamente all'unita' sanitaria locale dove e
avvenuto il decesso.

3. Nel caso di morte di persona cui siano somministrati nuclidi
radiocattivi la denuncia della causa di morte deve contenere le
indicazioni previste dall'art. 100 del decreto del Presidente della
Repubblica 13 febbraio 1964, n. 185.

4. Nel caso di decesso senza assistenza medica 1la denuncia della
presunta causa di morte e' fatta dal medico necroscopo di cui
all'art. 4.

5. L'obbligo della denuncia della causa di morte e' fatto anche ai
medici incaricati di eseguire autopsie disposte dall'autorita'
giudiziaria o per riscontro diagnostico.

6. La denuncia della causa di morte, di cui ai commi precedenti,
deve essere fatta entro 24 ore dall'accertamento del decesso su
apposita scheda di morte stabilita dal Ministero della sanita',
d'intesa con 1'Istituto nazionale di statistica.

7. Copia della scheda di morte deve essere inviata, entro trenta

giorni, dal comune ove e' avvenuto il decesso alla unita' sanitaria
locale nel cuil territorio detto comune e' ricompreso. Qualora il
deceduto fosse residente nel territorio di wuna unita' sanitaria
locale diversa da quella ove e' avvenuto il decesso, quest'ultima

deve inviare copia della scheda di morte alla unita' sanitaria locale
di residenza. Nel caso di comuni comprendenti piu' wunita' sanitarie
locali, tali comunicazioni sono dirette a quella competente ai sensi
del secondo periodo del comma 8.

8. Entro tre anni dalla data di entrata in vigore del presente
regolamento ogni unita' sanitaria locale deve istituire e tenere
aggiornato un registro per ogni comune incluso nel suo territorio
contenente l'elenco dei deceduti nell'anno e 1la relativa causa di
morte. Nel caso di comuni comprendenti piu' unita' sanitarie locali
la regione, entro un anno dalla data di entrata in vigore del
presente regolamento, dovra' individuare la unita' sanitaria locale
competente alla tenuta del registro in questione.

9. Le schede di morte hanno esclusivamente finalita' sanitarie,
epidemiologiche e statistiche.

Art. 2.

1. Per la denuncia della causa di morte nei casi previsti dal comma
5 dell'art. 1 si devono osservare, a seconda che si tratti di
autopsia a scopo di riscontro diagnostico o di autopsia giudiziaria,
le disposizioni contenute negli articoli 39 e 45.

Art. 3.

1. Fermo restando per i sanitari 1l'obbligo di cui all'art. 365 del
codice penale, ove dalla scheda di morte risulti o sorga comunque il
sospetto che la morte sia dovuta a reato, 11 sindaco deve darne
immediata comunicazione alla autorita' giudiziaria e a quella di
pubblica sicurezza.

Art. 4.
1. Le funzioni di medico necroscopo di cui all'art. 141 del regio

decreto 9 luglio 1939, n. 1238, sull'ordinamento dello stato civile,

sono esercitate da un medico nominato dalla unita' sanitaria locale
competente.
2. Negli ospedali la funzione di medico necroscopo e' svolta dal

direttore sanitario o da un medico da lui delegato.
3. I medici necroscopi dipendono per tale attivita' dal
coordinatore sanitario dell'unita' sanitaria locale che ha provveduto

alla loro nomina ed a lui riferiscono sull'espletamento del servizio,

Pagina 61 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

anche in relazione a quanto previsto dallTart. 365 del codice penale.

4. Il medico necroscopo ha il compito di accertare la morte,
redigendo l'apposito certificato previsto dal citato art. 141.

5. La visita del medico necroscopo deve sempre essere effettuata
non prima di 15 ore dal decesso, salvo i casi previsti dagli articoli
8, 9 e 10, e comungque non dopo le trenta ore.

.art)4;
Art. 5.

1. Nel caso di rinvenimento di parti di cadavere o anche di resti
mortali o di ossa umane, <chi ne fa la scoperta deve informarne
immediatamente il sindaco 11 quale ne da' subito comunicazione
all'autorita' giudiziaria, a quella di pubblica sicurezza e
all'unita' sanitaria locale competente per territorio.

2. Salvo diverse disposizioni dell'autorita' giudiziaria, 1l'unita'
sanitaria locale incarica dell'esame del materiale rinvenuto il
medico necroscopo e comunica i risultati degli accertamenti eseguiti
al sindaco ed alla stessa autorita' giudiziaria perche' questa
rilasci il nulla osta per la sepoltura.

Art. 6.

1. L'autorizzazione per la sepoltura nel cimitero e' rilasciata, a
norma dell'art. 141 del regio decreto 9 luglio 1939, n. 1238,
sull'ordinamento dello stato civile, dall'ufficiale dello stato
civile.

2. La medesima autorizzazione e' necessaria per la sepoltura nel
cimitero di parti di cadavere ed ossa umane di cui all'art. 5.

Art. 7.

1. Per i nati morti, ferme restando le disposizioni dell'art. 74
del regio decreto 9 luglio 1939, =n. 1238, sull'ordinamento dello
stato civile, si seguono le disposizioni stabilite dagli articoli
precedenti.

2. Per la sepoltura dei prodotti abortivi di presunta eta' di
gestazione dalle 20 alle 28 settimane complete e dei feti che abbiano
presubilmente compiuto 28 settimane di eta' intrauterina e che
all'ufficiale di stato civile non siano stati dichiarati come nati
morti, i permessi di trasporto e di seppellimento sono rilasciati
dall'unita' sanitaria locale.

3. A richiesta dei genitori, nel cimitero possono essere raccolti
con la stessa procedura anche prodotti del concepimento di presunta
eta' inferiore alle 20 settimane.

4. Nei casi previsti dai commi 2 e 3, 1 parenti o chi per essi sono
tenuti a presentare, entro 24 ore dall'espulsione od estrazione del
feto, domanda di seppellimento alla unita’ sanitaria locale
accompagnata da certificato medico che indichi la presunta eta' di

gestazione ed il peso del feto.

Capo II
PERIODO DI OSSERVAZIONE DEI CADAVERI
Art. 8.
1. Nessun cadavere puo' essere chiuso in cassa, ne' essere

sottoposto ad autopsia, a trattamenti conservativi, a conservazione
in celle frigorifere, ne' essere inumato, tumulato, cremato, prima
che siano trascorse 24 ore dal momento del decesso, salvo i casi di
decapitazione o di maciullamento e salvo quelli nei quali il medico
necroscopo avra' accertato la morte anche mediante 1'ausilio di
elettrocardiografo, la cui registrazione deve avere una durata non
inferiore a 20 minuti primi, fatte salve le disposizioni di cui alla
legge 2 dicembre 1975, n. 644, e successive modificazioni.
Art. 9.

1. Nei casi di morte improvvisa ed in quelli in cui si abbiano

Pagina 62 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

dubbi di morte apparente, ITosservazione deve essere protratta fino a
48 ore, salvo che il medico necroscopo non accerti la morte nei modi
previsti dall'art. 8.

Art. 10.

1. Nei «casi in cui la morte sia dovuta a malattia
infettiva-diffusiva compresa nell'apposito elenco pubblicato dal
Ministero della sanita' o 11 cadavere presenti segni di iniziata
putrefazione, o quando altre ragioni speciali 1lo richiedano, su
proposta del coordinatore sanitario dell'unita' sanitaria locale il
sindaco puo' ridurre il periodo di osservazione a meno di 24 ore.

Art. 11.

1. Durante il periodo di osservazione il corpo deve essere posto in
condizioni tali che non ostacolino eventuali manifestazioni di vita.
Nel <caso di deceduti per malattia infettiva-diffusiva compresa
nell'apposito elenco pubblicato dal Ministero della sanita' il
coordinatore sanitario dell'unita' sanitaria locale adotta le misure
cautelative necessarie.

Capo III

DEPOSITI DI OSSERVAZIONE E OBITORI
Art. 12.

1. I comuni devono disporre di un locale per ricevere e tenere in
osservazione per il periodo prescritto le salme di persone:

a) morte in abitazioni inadatte e nelle quali sia pericoloso
mantenerle per i1l prescritto periodo di osservazione;

b) morte in seguito a qualsiasi accidente nella pubblica via o in
luogo pubblico;

c) ignote, di cui debba farsi esposizione al pubblico per il
riconoscimento.

2. Durante il periodo di osservazione deve essere assicurata la
sorveglianza anche ai fini del rilevamento di eventuali
manifestazioni di vita.

Art. 13.

1. I comuni devono disporre di un obitorio per l'assolvimento delle
seguenti funzioni obitoriali:

a) mantenimento in osservazione e riscontro diagnostico dei
cadaveri di persone decedute senza assistenza medica;

b) deposito per un periodo indefinito dei cadaveri a disposizione
dell'autorita' giudiziaria per autopsie giudiziarie e per
accertamenti medico-legali, riconoscimento e trattamento
igienico-conservativo;

c) deposito, riscontro diagnostico o autopsia giudiziaria o

trattamento igienico conservativo di cadaveri portatori di
radioattivita'.
Art. 14.
1. I depositi di osservazione e gli obitori possono essere

istituiti dal comune nell'ambito del cimitero o presso ospedali od
altri istituti sanitari ovvero in particolare edificio rispondente
allo scopo per ubicazione e requisiti igienici.

2. Nei comuni con popolazione superiore ai cinquemila abitanti i1l
locale destinato a deposito di osservazione deve essere distinto
dall'obitorio.

3. I comuni costituitisi in consorio per l'esercizio di un wunico
cimitero a norma dell'art. 49, comma 3, possono consorziarsi anche
per quanto concerne il deposito di osservazione e l'obitorio.

4. Nel caso di cui al comma 3, ai fini della distinzione
fra deposito di osservazione e obitorio di cui al comma 2, si tiene
conto della popolazione complessiva dei

comuni interessati.
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Art. 1I5.

1. Il mantenimento in osservazione di salme di persone cui sono
stati somministrati nuclidi radioattivi deve aver luogo in modo che
sia evitata la contaminazione ambientale, osservando le prescrizioni
disposte caso per caso dall'unita' sanitaria locale competente in
relazione agli elementi risultanti nel certificato di morte di cui
all'art. 100 del decreto del Presidente della Repubblica 13 febbraio
1964, n. 185.

2. L'unita' sanitaria locale comprendente piu' comuni individua gli
obitori e i depositi di osservazione che debbono essere dotati di
celle frigorifere per la conservazione dei cadaveri; al loro
allestimento ed all'esercizio provvede 11 comune cui obitorio e
deposito di osservazione appartengono. Nel territorio di ciascuna
unita' sanitaria locale le celle frigorifere debbono essere non meno
di una ogni ventimila abitanti e, comungque, non meno di cinque. Nel
caso di un comune il cui territorio coincide con quello di una unita'
sanitaria locale, oppure comprende piu' unita' sanitarie locali, le
determinazioni in proposito sono assunte dal comune e 11 rapporto
quantitativo di cuil sopra e' riferito alla popolazione complessiva
del comune.

3. Con le stesse modalita' si provvede a dotare gli obitori di
celle frigorifere isolate per i cadaveri portatori di radioattivita'

o di malattie infettive-diffusive, in ragione di una ogni centomila

abitanti.
Capo IV
TRASPORTO DEI CADAVERI
Art. 16.
1. Il traporto delle salme, salvo speciali disposizioni dei

regolamenti comunali, e':

a) a pagamento, secondo una tariffa stabilita dall'autorita'
comunale quando vengono richiesti servizi o trattamenti speciali;

b) a carico del comune in ogni altro caso. Il trasporto deve
essere comunque effettuato in una forma che garantisca il decoro del
servizio.

2. L'unita' sanitaria locale competente vigila e controlla il
servizio di trasporto delle salme, ne riferisce annualmente al
sindaco e gli propone 1 provvedimenti necessari ad assicurarne la
regolarita’'.

Art. 17.

1. Il trasporto dei cadaveri effettuato prima che sia trascorso il
periodo di osservazione prescritto dalle disposizioni del capo II
deve essere eseguito in condizioni tali da non ostacolare eventuali
manifestazioni di vita.

Art. 18.

1. Quando la morte e' dovuta ad una delle malattie
infettive-diffusive comprese nell'apposito elenco pubblicato dal
Ministero della sanita', 11 cadavere, trascorso 1l periodo di
osservazione, deve essere deposto nella cassa con gli indumenti di
cul e' rivestito ed avvolto in un lenzuolo imbevuto di soluzione
disinfettante.

2. E' consentito di rendere al defunto le estreme onoranze,
osservando le prescrizioni dell'autorita' sanitaria, salvo che questa
le vieti nella contingenza di manifestazione epidemica della malattia
che ha causato la morte.

3. Quando dalla denuncia della causa di morte risulti che il
cadavere e' portatore di radiocattivita', la unita' sanitaria locale
competente dispone che il trasporto, il trattamento e la destinazione

delle salme siano effettuati osservando le necessarie misure
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protettive di volta 1In volta prescritte al fine di evitare Ia
contaminazione ambientale.
Art. 19.

1. Il trasporto dei cadaveri dal luogo del decesso al deposito di
osservazione, all'obitorio o al cimitero si esegue a cura del comune,
in carro chiuso, sempre che non sia richiesto dagli interessati di
servirsi di mezzi speciali di trasporto ai sensi dell'art. 16, comma
1, lettera a).

2. Nei casi previsti dall'art. 16, comma 1, lettera a), ove il
servizio deil trasporti con mezzi speciali non sia esercitato dal
comune e con diritto di privativa, il comune per i trasporti funebri
che consenta di eseguire a terzi nel territorio comunale, e sempre
che non si tratti di trasporti eseguiti da confraternite con mezzi
propri, puo' imporre il pagamento di un diritto fisso la cui entita'
non puo' superare quella stabilita per trasporti di ultima categoria.

3. Ove sia richiesto il trasporto di cadaveri da comune ad altro
comune o all'estero con mezzi di terzi e sempreche' esso venga
effettuato con gli automezzi di cui all'art. 20, i comuni di partenza
e di arrivo del trasporto possono imporre i1l pagamento di un diritto
fisso la cui entita' non puo' superare quella stabilita per 1
trasporti di ultima categoria svolgentisi nel territorio comunale.

4. Sono esenti da qualsiasi diritto comunale i trasporti di salme
di militari eseguiti dalle amministrazioni militari con mezzi propri.
Art. 20.

1. I carri destinati al trasporto dei cadaveri su strada debbono
essere internamente rivestiti di lamiera metallica o di altro
materiale impermeabile facilmente lavabile o disinfettabile.

2. Detti carri possono essere posti in servizio da parte dei comuni
e dei privati solo dopo che siano stati riconosciuti idonei dalle
unita' sanitarie locali competenti, che devono controllarne almeno
una volta all'anno lo stato di manutenzione.

3. Un apposito registro, dal quale risulti la dichiarazione di
idoneita', deve essere conservato sul carro in ogni suo trasferimento
per essere, a richiesta, esibito agli organi di vigilanza.

Art. 21.

1. Le rimesse di carri funebri devono essere ubicate in localita'
individuate con provvedimento del sindaco in osservanza delle norme
dei regolamenti locali.

2. Esse debbono essere provviste delle attrezzature e dei mezzi per
la pulizia e la disinfezione dei carri stessi.

3. Salva l'osservanza delle disposizioni di competenza
dell'autorita' di pubblica sicurezza e del servizio antincendi,
l1'idoneita' dei locali adibiti a rimessa di carri funebri e delle
relative attrezzature e' accertata dal coordinatore sanitario della
unita' sanitaria locale competente.

Art. 22.

1. Il sindaco disciplina l'orario per il trasporto dei cadaveri, le
modalita' ed i percorsi consentiti, nonche' il luogo e le modalita’
per la sosta dei cadaveri in transito.

Art. 23.

1. L'incaricato del trasporto di un cadavere deve essere munito di
apposita autorizzazione del sindaco, la quale deve essere consegnata
al custode del cimitero.

Art. 24.

1. Il trasporto di un cadavere, di resti mortali o di ossa umane
entro l'ambito del comune in luogo diverso dal cimitero o fuori dal
comune e' autorizzato dal sindaco secondo le prescrizioni stabilite

negli articoli seguenti.
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2. I1 decreto di autorizzazione e' comunicato al sindaco del comune
in cui deve avvenire il seppellimento.

3. Qualora sia richiesta la sosta della salma 1n altri comuni
intermedi per il tributo di speciali onoranze, tale decreto dovra'
essere comunicato anche ai sindaci di questi comuni.

Art. 25.

1. Per 1 morti di malattie infettive-diffusive di cui all'apposito
elenco pubblicato dal Ministero della sanita', 1l'autorizzazione al
trasporto prevista dall'art. 24 puo' essere data soltanto gquando
risulti accertato che 1l cadavere, trascorso il periodo di
osservazione, e' stato composto nella duplice cassa prevista dagli
articoli 30 e 31 seguendo le prescrizioni degli articoli 18 e 32.

2. Le disposizioni del presente articolo si applicano anche ai
trasporti di cadaveri da o per l'estero previsti dagli articoli 27,
28 e 29 gquando 1la morte sia dovuta ad una delle malattie
infettive-diffusive di cui all'elenco previsto nel comma 1.

Art. 26.

1. Il trasporto di un cadavere da comune a comune per essere
cremato ed il trasporto delle risultanti ceneri al luogo del 1loro
definitivo deposito sono autorizzati con unico decreto del sindaco
del comune nella cui circoscrizione e' avvenuto il decesso.

2. All'infuori di questo caso, il trasporto delle <ceneri di un
cadavere da comune a comune e' sottoposto all'autorizzazione di cui
all'art. 24.

Art. 27.

1. I trasporti di salme da o per uno degli Stati aderenti alla
convenzione internazionale di Berlino 10 febbraio 1937, approvata e
resa esecutiva in Italia con regio decreto 1lg luglio 1937, n. 1379,
sono soggetti alla osservanza delle prescrizioni sanitarie previste
da detta convenzione. Le salme stesse debbono essere accompagnate dal
passaporto mortuario previsto dalla convenzione medesima.

2. Tale passaporto e' rilasciato per 1le salme da estradare dal
territorio nazionale dal prefetto e per le salme da introdurre nel
territorio nazionale e' rilasciato dalla competente autorita' del
luogo da cui la salma viene estradata.

3. Nei casi previsti dal presente articolo il prefetto agisce in
qualita' di autorita' delegata dal Ministero della sanita'.

4. Il trasporto delle salme da o per lo Stato della Citta' del
Vaticano e' regolato dalle norme della convenzione 28 aprile 1938 tra
la Santa Sede e 1'Italia, approvata e resa esecutiva con regio
decreto 16 giugno 1938, n. 1055.

Art. 28.

1. Per l'introduzione nel Paese di salme provenienti da wuno degli
Stati non aderenti alla convenzione internazionale di Berlino,
1'interessato alla traslazione della salma deve presentare
all'autorita' consolare italiana apposita domanda corredata:

a) di un certificato della competente autorita' sanitaria locale,
dal quale risulti che sono state osservate 1le prescrizioni di cui
all'art. 30;

b) degli altri eventuali documenti e dichiarazioni che il
Ministero della sanita' dovesse prescrivere in rapporto a situazioni
determinate.

2. L'autorita' consolare italiana, constatata la regolarita' della
documentazione presentata, trasmette la domanda corredata dai
documenti, ovvero inoltra telegraficamente la richiesta, e
contemporaneamente trasmette i documenti, tramite il Ministero degli
affari esteri, al prefetto della provincia, dove la salma e' diretta,

che concede 1l'autorizzazione informandone 1la stessa autorita’
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consolare, tramite 11 Ministero degli affari esteri, e 11 prefetto
della provincia di frontiera attraverso cui la salma deve transitare.
Art. 29.

1. Per l'estradizione dal Paese di salme dirette verso Stati non
aderenti alla convenzione internazionale di Berlino, 1l'interessato
deve rivolgere domanda al prefetto della provincia di cui fa parte il
comune ove trovasi la salma, corredata dei seguenti documenti:

a) nulla osta, per l'introduzione, dell'autorita' consolare dello
Stato verso il quale la salma e' diretta;

b) certificato dell'unita' sanitaria locale attestante che sono
state osservate le disposizioni di cui all'art. 30;

c) altri eventuali documenti e dichiarazioni che i1l Ministero
della sanita' dovesse prescrivere in rapporto a situazioni
determinate.

2. I1 prefetto ricevuta la domanda, corredata come sopra, concede
l'autorizzazione, informandone 1l prefetto della provincia di
frontiera attraverso la quale la salma dovra' transitare.

3. Nel concedere l'autorizzazione il prefetto agisce come delegato
del Ministero della sanita'.

Art. 30.

1. Per il trasporto all'estero o dall'estero, fuori dei casi
previsti dalla convenzione internazionale di Berlino, o da comune a
comune, la salma deve essere racchiusa in duplice cassa, 1l'una di
metallo e 1l'altra di tavole di legno massiccio.

2. La cassa metallica, o che racchiuda quella di legno o che sia da
questa contenuta, deve essere ermeticamente chiusa mediante saldatura
e tra le due casse, al fondo, deve essere interposto uno strato di
torba polverizzata o di segatura di legno o di altro materiale
assorbente, sempre biodegradabile, riconosciuto idoneo.

3. Le saldature devono essere continue ed estese su tutta la
periferia della zona di contatto degli elementi da saldare.

4. Lo spessore di lamiera della cassa metallica non deve essere
inferiore a 0,660 mm se di zinco, a 1,5 mm se di piombo.

5. Lo spessore delle tavole della cassa di legno non deve essere
inferiore a 25 mm. Eventuali intagli sono consentiti quando 1lo
spessore iniziale delle tavole e' tale che per effetto degli intagli
medesimi in ogni punto sia assicurato lo spessore minimo di cui
sopra.

6. Il fondo della cassa deve essere formato da una o piu' tavole,
di un solo pezzo nel senso della lunghezza, riunite al massimo nel
numero di cingque nel senso della larghezza, fra loro saldamente
congiunte con collante di sicura e duratura presa.

7. Il coperchio della cassa deve essere formato da wuna o piu'
tavole di un solo pezzo nel senso della lunghezza.

8. Nel caso in cui il coperchio sia costituito da piu' facce che si
trovino su piani diversi occorre che dette facce siano costituite da
tavole di un solo pezzo nel senso della lunghezza.

9. Le pareti laterali della <cassa comprese tra il fondo e il
coperchio devono essere formate da una o piu' tavole di un solo pezzo
nel senso della lunghezza delle pareti stesse congiunte tra loro nel
senso della larghezza con le medesime modalita' tecniche delle tavole
formanti il fondo. Le suddette pareti laterali devono parimenti
essere saldamente congiunte tra loro <con collante di sicura e
duratura presa.

10. Il coperchio deve essere saldamente congiunto alle pareti
laterali mediante viti disposte di 20 in 20 centimetri. Il fondo deve
essere saldamente congiunto ad esse con chiodi disposti di 20 in 20

centimetri ed assicurato con un mastice idoneo.
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I1. La cassa cosi' confezionata deve essere cerchiata con Iiste di
lamiera di ferro, larghe non meno di 2 centimetri, distanti 1'una
dall'altra non piu' di 50 centimetri, saldamente fissate mediante
chiodi o wviti.

12. Sia la cassa di legno sia quella di metallo debbono portare
impresso ben visibile sulla parte esterna del proprio coperchio il
marchio di fabbrica con l'indicazione della ditta costruttrice.

13. Per il trasporto da un comune ad un altro comune che disti non
piu' di 100 chilometri, salvo il caso previsto dall'art. 25 e sempre
che il trasporto stesso dal luogo di deposito della salma al cimitero
possa farsi direttamente e con idoneo carro funebre, si impiega 1la

sola cassa di legno.

Art. 31.
1. Il Ministero della sanita', anche su richiesta degli
interessati, sentito il Consiglio superiore di sanita', puo'

autorizzare, per 1 trasporti di salma da comune a comune l'uso per le

casse di materiali diversi da quelli previsti dall'art. 30,

prescrivendo le caratteristiche che essi devono possedere al fine di

assicurare la resistenza meccanica e l'impermeabilita' del feretro.
Art. 32.

1. Per il trasporto di cui all'art. 30, nei mesi di aprile, maggio,
giugno, luglio, agosto e settembre, le salme devono essere sottoposte
a trattamento antiputrefattivo mediante 1l'introduzione nelle cavita'
corporee di almeno 500 cc di formalina F.U. dopo che sia trascorso
l'eventuale periodo di osservazione.

2. Negli altri mesi dell'anno tale prescrizione si applica solo per
le salme che devono essere trasportate in localita' che, con il mezzo
di trasporto prescelto, si raggiungono dopo 24 ore di tempo, oppure
quando i1l trasporto venga eseguito trascorse 48 ore dal decesso.

3. Le prescrizioni del presente articolo non si applicano ai
cadaveri sottoposti a trattamenti di imbalsamazione.

Art. 33.

1. E' considerato come avvenuto nel territorio italiano a tutti gli
effetti del presente regolamento ogni decesso verificatosi a bordo di
navi ed aeromobili battenti bandiera nazionale.

Art. 34.

1. L'incaricato del trasporto di un cadavere fuori del comune deve
essere munito del decreto di autorizzazione del sindaco del luogo
dove e' avvenuto il decesso.

2. Se il trasporto delle salme avviene per ferrovia, su nave o per
aereo, 1l decreto anzidetto deve restare 1in consegna al vettore
durante il trasporto stesso.

Art. 35.

1. Per il trasporto entro il territorio comunale e da comune a
comune dei cadaveri destinati all'insegnamento ed alle indagini
scientifiche si seguono le norme degli articoli precedenti.

2. I1 direttore dell'istituto o del dipartimento wuniversitario
prende in consegna la salma dell'incaricato del trasporto e la
riconsegna, terminato il periodo occorso per 1l'insegnamento o per le
indagini scientifiche, dopo averla ricomposta con la migliore cura e
ricollocata nel feretro, al servizio comunale per 1 trasporti
funebri, dopo averne data comunicazione scritta al sindaco.

Art. 36.

1. Il trasporto di ossa umane e di altri resti mortali
assimilabili, ferme restando le autorizzazioni di cui agli articoli
24, 27, 28 e 29, non e' soggetto alle misure precauzionali igieniche
stabilite per il trasporto delle salme dagli articoli 18, 20, 25.

2. Le ossa umane e gli altri resti mortali assimilabili debbono in
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ogni caso essere raccolti in cassetta di zinco, di spessore non
inferiore a mm 0,660 e chiusa con saldatura, recante il nome e
cognome del defunto.

3. Se le ossa ed i resti mortali provengono da rinvenimento e non
sia possibile l'identificazione del defunto cui appartennero, la
cassetta dovra' recare l'indicazione del luogo e della data in cui
sono stati rinvenuti.

Capo V
RISCONTRO DIAGNOSTICO
Art. 37.

1. Fatti salvi i poteri dell'autorita' giudiziaria, sono sottoposte
al riscontro diagnostico, secondo le norme della legge 15 febbraio
1961, n. 83, i1 cadaveri delle persone decedute senza assistenza
medica, trasportati ad un ospedale o ad un deposito di osservazione o
ad un obitorio, nonche' 1 cadaveri delle persone decedute negli
ospedali, nelle cliniche wuniversitarie e negli istituti di cura
privati quando i rispettivi direttori, primari o medici curanti 1lo
dispongano per il controllo della diagnosi o per il chiarimento di
quesiti clinico-scientifici.

2. I1 coordinatore sanitario puo' disporre il riscontro diagnostico
anche sui cadaveri delle persone decedute a domicilio quando la morte
sia dovuta a malattia infettiva e diffusiva o sospetta di esserlo, o
a richiesta del medico curante quando sussista il dubbio sulle cause
di morte.

3. Il riscontro diagnostico e' eseguito, alla presenza del primario
o medico curante, ove questi lo ritenga necessario, nelle cliniche
universitarie o negli ospedali dall'anatomopatologo universitario od
ospedaliero ovvero da altro sanitario competente incaricato del
servizio, 1 quali devono evitare mutilazioni e dissezioni non
necessaria a raggiungere l'accertamento della causa di morte.

4. Eseguito il riscontro diagnostico, il cadavere deve essere
ricomposto con la migliore cura.

5. Le spese per il riscontro diagnostico sono a carico dell'ente
che lo ha richiesto.

Art. 38.

1. I riscontri diagnostici sui cadaveri portatori di radioattivita'
devono essere eseguiti adottando le prescrizioni di legge vigenti in
materia di controllo della radioattivita' ambientale ed adottando le
misure concernenti la sorveglianza fisica del personale operatore a
norma degli articoli 6, 69 e 74 del decreto del Presidente della
Repubblica 13 febbraio 1964, n. 185, in quanto applicabili.

Art. 39.

1. I risultati dei riscontri diagnostici devono essere, dal
direttore sanitario dell'ospedale o della casa di cura, comunicati al
sindaco per eventuale rettifica della scheda di morte di cui all'art.
1. Il sindaco provvede altresi' alla comunicazione dei risultati dei
riscontri diagnostici secondo le procedure di cui all'art. 1, comma
7.

2. Quando come causa di morte risulta wuna malattia infettiva e
diffusiva, la comunicazione deve essere fatta d'urgenza ed essa vale
come denuncia ai sensi dell'art. 254 del testo unico delle leggi
sanitarie, approvato con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, e
successive modifiche.

3. Quando si abbia il sospetto che la morte sia dovuta a reato, il
medico settore deve sospendere le operazioni e darne immediata
comunicazione all'autorita' giudiziaria.

Capo VI
RILASCIO DI CADAVERI A SCOPO DI STUDIO
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Art. 40.

1. La consegna alle sale anatomiche wuniversitarie dei cadaveri
destinati, a norma dell'art. 32 del testo wunico delle 1leggi sulla
istruzione superiore, approvato con regio decreto 31 agosto 1933, n.
1592, all'insegnamento ed alle indagini scientifiche deve avvenire
dopo trascorso il periodo di osservazione prescritto dagli articoli
8, 9 e 10.

2. Ai cadaveri di cui al presente articolo deve essere sempre
assicurata una targhetta che rechi annotate le generalita'.

Art. 41.

1. I direttori delle sale anatomiche universitarie devono annotare
in apposito registro le generalita' dei deceduti, messi a 1loro
disposizione a norma dell'art. 40, indicando specificatamente, per
ciascuno di essi, lo scheletro, le parti ed organi che vengono
eventualmente prelevati per essere conservati a scopo di
dimostrazione, studio e ricerca sia negli istituti anatomici che nei
musei anatomici, debitamente autorizzati, sia presso altri istituti
universitari ed ospedalieri che ne facciano richiesta scritta agli
istituti anatomici.

2. Il prelevamento e la conservazione di cadaveri e di pezzi
anatomici, ivi compresi i prodotti fetali, devono essere di volta in
volta autorizzati dall'autorita' sanitaria locale sempreche' nulla
osti da parte degli aventi titolo.

3. I musei anatomici devono essere aperti agli studiosi, ai quali
puo' essere concessa la facolta' di avere a disposizione 1 pezzi
anatomici per un tempo determinato.

Art. 42.

1. Dopo eseguite le indagini e gli studi, i <cadaveri di cui

all'art. 40, ricomposti per quanto possibile, devono essere

consegnati all'incaricato del trasporto al cimitero.

Art. 43.
1. Il coordinatore sanitario della wunita' sanitaria 1locale, su
richiesta scritta dei direttori delle sale anatomiche, puo'

autorizzare la consegna all'istituto universitario di ossa deposte
nell'ossario comune del cimitero.

2. Le ossa, elencate su regolare verbale di consegna, sono prese in
carico dal direttore della sala anatomica, che ne disporra' a scopo
didattico e di studio.

3. In nessun altro caso e' permesso asportare ossa dai cimiteri.

4. E' vietato il commercio di ossa umane.

Capo VII
PRELIEVO DI PARTI DI CADAVERE

A SCOPO DI TRAPIANTO TERAPEUTICO
Art. 44.

1. Il prelievo di parti di cadavere a scopo di trapianto
terapeutico anche per quanto concerne 1l'accertamento della morte
segue le norme della legge 2 dicembre 1975, n. 644, e successive
modificazioni.

Capo VIII
AUTOPSIE E TRATTAMENTI

PER LA CONSERVAZIONE DEL CADAVERE
Art. 45.

1. Le autopsie, anche se ordinate dall'autorita' giudiziaria,
devono essere eseguite dai medici legalmente abilitati all'esercizio
professionale.

2. I risultati delle autopsie devono essere comunicati al sindaco e
da quest'ultimo al coordinatore sanitario della wunita' sanitaria

locale o delle unita' sanitarie locali interessate per la eventuale
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rettifica della scheda di morte di cui allTart. I. II contenuto della
comunicazione deve essere limitato alle notizie indispensabili per
l'eventuale rettifica della scheda.

3. Quando come causa di morte risulta una malattia
infettiva-diffusiva compresa nell'apposito elenco pubblicato dal
Ministero della sanita', il medico che ha effettuato l'autopsia deve
darne d'urgenza comunicazione al sindaco e al coordinatore sanitario
dell'unita' sanitaria locale competente ed essa vale come denuncia ai
sensi dell'art. 254 del testo unico delle leggi sanitarie, approvato
con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, e successive modifiche.

4. Le autopsie su cadaveri portatori di radioattivita' devono
essere eseguite seguendo le prescrizioni di cui all'art. 38.

5. Quando nel corso di una autopsia non ordinata dall'autorita'
giudiziaria si abbia il sospetto che la morte sia dovuta a reato, il
medico settore deve sospendere le operazioni e darne immediata
comunicazione all'autorita' giudiziaria.

Art. 46.

1. I trattamenti per ottenere 1l'imbalsamazione del cadavere devono
essere eseguiti, sotto il controllo del coordinatore sanitario della
unita' sanitaria locale, da medici legalmente abilitati all'esercizio
professionale e possono essere iniziati solo dopo che sia trascorso
il periodo di osservazione.

2. Per fare eseguire su di un cadavere l'imbalsamazione deve essere
richiesta apposita autorizzazione al sindaco, che la rilascia previa
presentazione di:

a) una dichiarazione di un medico incaricato dell'operazione con
l'indicazione del procedimento che intende seguire, del luogo e
dell'ora in cui la effettuera';

b) distinti certificati del medico curante e del medico
necroscopo che escludono il sospetto che la morte sia dovuta a reato.
Art. 47.

1. L'imbalsamazione di cadaveri portatori di radiocattivita',
qualunque sia il metodo eseguito, deve essere effettuata, osservando
le prescrizioni di leggi vigenti in materia di controllo della
radiocattivita' ambientale e adottando le misure precauzionali
concernenti la sorveglianza fisica degli operatori a norma degli
articoli 6, 69 e 74 del decreto del Presidente della Repubblica 13
febbraio 1964, n. 185, in quanto applicabili.

Art. 48.

1. Il trattamento antiputrefattivo di cui all'art. 32 e' eseguito
dal coordinatore sanitario o da altro personale tecnico da lui
delegato, dopo che sia trascorso il periodo di osservazione di cuil
agli articoli 8, 9 e 10.

Capo IX
DISPOSIZIONI GENERALI SUL SERVIZIO DEI CIMITERI
Art. 49.

1. A norma dell'art. 337 del testo wunico delle 1leggi sanitarie,
approvato con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, ogni comune deve
avere un cimitero con almeno un reparto a sistema di inumazione.

2. I comuni che abbiano frazioni dalle quali il trasporto delle
salme ai cimiteri del capoluogo riesca non agevole per difficolta' di
comunicazione devono avere appositi cimiteri per tali frazioni.

3. I piccoli comuni possono costituirsi in consorzio per
l'esercizio di un unico cimitero soltanto quando siano contermini; in
tal caso le spese di impianto e di manutenzione sono ripartite fra i
comuni consorziati in ragione della loro popolazione.

Art. 50.

1. Nei cimiteri devono essere ricevuti quando non venga richiesta
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altra destinazione:

a) 1 cadaveri delle persone morte nel territorio del comune,
qualunque ne fosse in vita la residenza;

b) i cadaveri delle persone morte fuori del comune, ma aventi in
esso, 1in vita, la residenza;

c) 1 cadaveri delle persone non residenti in vita nel comune e
morte fuori di esso, ma aventi diritto al seppellimento in wuna
sepoltura privata esistente nel cimitero del comune stesso;

d) i nati morti ed i prodotti del concepimento di cui all'art. 7;

e) 1 resti mortali delle persone sopra elencate.

Art. 51.

1. La manutenzione, l'ordine e la vigilanza dei cimiteri spettano
al sindaco e se il cimitero e' consorziale al sindaco del comune dove
si trova il cimitero.

2. I1 coordinatore sanitario della wunita' sanitaria locale
controlla il funzionamento dei cimiteri e propone al sindaco i
provvedimenti necessari per assicurare il regolare servizio.

Art. 52.

1. Tutti 1 cimiteri, sia comunali che consorziali, devono
assicurare un servizio di custodia.

2. I1 responsabile del servizio, per ogni cadavere ricevuto, ritira
e conserva presso di se' l'autorizzazione di cui all'art. 6; inoltre,
iscrive giornalmente sopra apposito registro vidimato dal sindaco in
doppio esemplare:

a) le inumazioni che vengono eseguite, precisando il nome,
cognome, eta', luogo e data di nascita del defunto, secondo quanto
risulta dall'atto di autorizzazione di cui all'art. 6, 1l'anno, il
giorno e l'ora dell'inumazione, il numero arabico portato dal cippo e
il numero d'ordine della bolletta di seppellimento;

b) le generalita', come sopra, delle persone i cuil cadaveri

vengono tumulati, con l'indicazione del sito dove sono stati

deposti;
c) le generalita', come sopra, delle persone i cui cadaveri
vengono cremati, con l'indicazione del luogo di deposito delle ceneri
nel cimitero o del luogo in cuil sono state trasportate, se fuori dal
cimitero, secondo quanto risulta dall'autorizzazione del sindaco;

d) qualsiasi variazione avvenuta in seguito ad esumazione,
estumulazione, cremazione, trasporto di cadaveri o di ceneri.

Art. 53.

1. I registri indicati nell'art. 52 debbono essere presentati ad
ogni richiesta degli organi di controllo.

2. un esemplare dei registri deve essere consegnato, ad ogni fine
anno, all'archivio comunale, rimanendo l'altro presso il servizio di
custodia.

Capo X
COSTRUZIONE DEI CIMITERI.PIANI CIMITERIALI

DISPOSIZIONI TECNICHE GENERALI
Art. 54.

1. Gli uffici comunali o consorziali competenti devono essere
dotati di una planimetria in scala 1:500 dei cimiteri esistenti nel
territorio del comune, estesa anche alle zone circostanti
comprendendo le relative zone di rispetto cimiteriale.

2. La planimetria deve essere aggiornata ogni cingque anni o gquando
siano creati nuovi cimiteri o siano soppressi quelli vecchi o quando
a quelli esistenti siano state apportate modifiche ed ampliamenti.

Art. 55.
1. I progetti di ampliamento dei cimiteri esistenti e di

costruzione dei nuovi devono essere preceduti da uno studio tecnico

Pagina 72 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

delle Tocalita"™, specialmente per quanto riguarda ITubicazione,
l'orografia, l'estensione dell'area e la natura fisico-chimica del
terreno, la profondita' e la direzione della falda idrica e devono
essere deliberati dal consiglio comunale.

2. All'approvazione dei progetti si procede a norma delle leggi
sanitarie.

Art. 56.

1. La relazione tecnico-sanitaria che accompagna 1 progetti di
ampliamento e di costruzione di cimiteri deve illustrare i criteri in
base ai quali 1'amministrazione comunale ha programmato la
distribuzione dei lotti destinati ai diversi tipi di sepoltura.

2. Tale relazione deve contenere la descrizione dell'area, della
via di accesso, delle zone di parcheggio, degli spazi e wviali
destinati al traffico interno, delle eventuali costruzioni accessorie
previste quali deposito di osservazione, camera mortuaria, sale di
autopsia, cappelle, forno crematorio, servizi destinati al pubblico e
agli operatori cimiteriali, alloggio del custode, nonche' impianti
tecnici.

3. Gli elaborati grafici devono, in scala adeguata, rappresentare
sia le varie zone del complesso, sia gli edifici dei servizi generali
che gli impianti tecnici.

Art. 57

1. I cimiteri devono essere isolati dall'abitato mediante la zona
di rispetto prevista dall'art. 338 del testo wunico delle 1leggi
sanitarie, approvato con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, e
successive modificazioni.

2. Per i cimiteri di guerra valgono le norme stabilite dalla legge
4 dicembre 1956, n. 1428, e successive modifiche.

3. ((COMMA ABROGATO DALLA L. 1 AGOSTO 2002, N. 166))

4. ((COMMA ABROGATO DALLA L. 1 AGOSTO 2002, N. 166))

5. Il terreno dell'area cimiteriale deve essere sciolto sino alla
profondita' di metri 2,50 o capace di essere reso tale con facili
opere di scasso, deve essere asciutto e dotato di un adatto grado di
porosita' e di capacita' per l'acqua, per favorire il ©processo di
mineralizzazione dei cadaveri.

6. Tali condizioni possono essere artificialmente realizzate con
riporto di terreni estranei.

7. La falda deve trovarsi a conveniente distanza dal piano di
campagna e avere altezza tale da essere in piena o comunque col piu'
alto livello della zona di assorbimento capillare, almeno a distanza
di metri 0,50 dal fondo della fossa per inumazione.

Art. 58.

1. La superfice dei lotti di terreno, destinati ai campi di
inumazione, deve essere prevista in modo da superare di almeno la
meta' l'area netta, da calcolare sulla base dei dati statistici delle
inumazioni dell'ultimo decennio, destinata ad accogliere le salme per
il normale periodo di rotazione di dieci anni. Se il tempo di
rotazione e' stato fissato per un periodo diverso dal decennio,
l'area viene calcolata proporzionalmente.

2. Nella determinazione della superficie dei lotti di terreno
destinati ai campi di inumazione, occorre tenere presenti anche le
inumazioni effettuate a seguito delle estumulazioni di cui all'art.
86. Si tiene anche conto dell'eventualita' di eventi straordinari che
possono richiedere un gran numero di inumazioni.

Art. 59.
1. Nell'area di cui all'art. 58 non deve essere calcolato lo spazio

eventualmente riservato:
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a) alla costruzione di manufatti destinati alla tumulazione
oppure alla conservazione di ossa o di ceneri, di ossari comuni o di
sepolture private;

b) a strade, viali, piazzali e zone di parcheggio;

c) alla costruzione di tutti gli edifici, compresa la cappella,
adibiti ai servizi cimiteriali o a disposizione del pubblico e degli
addetti al cimitero;

d) a qualsiasi altra finalita' diversa dalla inumazione.

Art. 60.

1. Il cimitero deve essere approvvigionato di acqua potabile e
dotato di servizi igienici a disposizione del pubblico e del
personale addetto al cimitero.

2. I1 terreno del cimitero deve essere sufficientemente provveduto
di scoli superficiali per il pronto smaltimento delle acque
meteoriche e, ove sia necessario, di opportuno
drenaggio, purche' questo non provochi una eccessiva privazione
dell'umidita' del terreno destinato a campo di inumazione tale da
nuocere al regolare andamento del processo di mineralizzazione dei
cadaveri.

Art. 61.

1. Il cimitero deve essere recintato lungo il perimetro da un muro
o altra idonea recinzione avente un'altezza non inferiore a metri
2,50 dal piano esterno di campagna.

Art. 62.

1. Sulle aree concesse per sepolture private possono essere
innalzati monumenti ed applicate lapidi secondo speciali norme e
condizioni da stabilirsi nel regolamento comunale di igiene.

Art. 63.

1. I concessionari devono mantenere a loro spese, per tutto il
tempo della concessione, in buono stato di conservazione i manufatti
di loro proprieta’'.

2. Nel caso di sepoltura privata abbandonata per incuria, o per
morte degli aventi diritto, il comune puo' provvedere alla rimozione
dei manufatti pericolanti, previa diffida ai componenti della
famiglia del concessionario, da farsi, ove occorra, anche per
pubbliche affissioni.

Capo XI
CAMERA MORTUARIA
Art. 64.

1. Ogni cimitero deve avere una camera mortuaria per 1l'eventuale
sosta dei feretri prima del seppellimento.

2. Essa deve essere costruita in prossimita' dell'alloggio del
custode ove esista e deve -essere provveduta di arredi per la
deposizione dei feretri.

3. Nei <casi in cui 11 cimitero non abbia 11 deposito di
osservazione previsto dall'art. 12, funziona come tale 1la camera
mortuaria. In tali casi il corpo deve essere posto nelle condizioni
di cui all'art. 11 e sottoposto alla sorveglianza di cui all'art. 12,
comma 2.

Art. 65.

1. La camera mortuaria deve essere illuminata e ventilata per mezzo
di ampie finestre aperte direttamente verso la superficie scoperta
del cimitero e dotata di acgqua corrente.

2. Le pareti di essa, fino all'altezza di m 2, devono essere
rivestite di lastre di marmo o di altra pietra naturale o artificiale
ben levigata, ovvero essere intonacate a cemento ricoperto da vernice
a smalto o da altro materiale facilmente lavabile; 11 pavimento,

costituito anch'esso da materiale liscio, impermeabile, ben unito,

Pagina 74 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

Tavabile, deve essere, inoltre, disposto in modo da assicurare 11
facile scolo delle acque di lavaggio, di cuili deve anche essere
assicurato il facile ed innocuo smaltimento.
Capo XII
SALA PER AUTOPSIE
Art. 66.

1. La sala per autopsie deve rispondere ai medesimi requisiti
prescritti per la camera mortuaria di cui all'art. 65.

2. Nella sala munito di idonea illuminazione vi deve essere un
tavolo anatomico, in gres, in ceramica, in marmo, 1in ardesia, in
pietra artificiale ben levigata o 1in metallo, che deve essere
provvisto di adatta canalizzazione per l'allontanamento dei liquidi
cadaverici e delle acque di lavaggio e di mezzi per i1 loro rapido ed
innocuo smaltimento, nonche' di sistema di aspirazione dei gas e loro
innocuizzazione.

Capo XIII

OSSARIO COMUNE
Art. 67.

1. Ogni cimitero deve avere un ossario consistente in un manufatto
destinato a raccogliere le ossa provenienti dalle esumazioni o che si
trovino nelle condizioni previste dal comma 5 dell'art. 86 e non
richieste dai familiari per altra destinazione nel cimitero.
L'ossario deve essere costruito in modo che le ossa siano sottratte
alla vista del pubblico.

Capo XIV
INUMAZIONE
Art. 68.

1. I campi destinati all'inumazione, all'aperto ed al coperto,
devono essere ubicati in suolo idoneo per struttura geologica e
mineralogica, per proprieta' meccaniche e fisiche e per il 1livello
della falda idrica.

Art. 69.

1. I campi di inumazione sono divisi in riquadri e 1l'utilizzazione
delle fosse deve farsi cominciando da wuna easremita' di ciascun
riquadro e successivamente fila per fila procedendo senza soluzione
di continuita'.

Art. 70.

1. Ogni fossa nei campi di inumazione deve essere contraddistinta,
a cura del comune, da un cippo costituito da materiale resistente
alla azione disgregatrice degli agenti atmosferici e portante un
numero progressivo.

2. Sul cippo, a cura del comune, verra' applicata una targhetta di
materiale inalterabile con indicazione del nome e del cognome e della
data di nascita e di morte del defunto.

Art. 71.

1. Ciascuna fossa per inumazione deve essere scavata a due metri di
profondita' dal piano di superficie del cimitero e, dopo che vi sia
stato deposto il feretro, deve essere colmata in modo che la terra
scavata alla superficie sia messa attorno al feretro e quella
affiorata dalla profondita' venga alla superficie.

Art. 72.

1. Le fosse per inumazioni di cadaveri di persone di oltre dieci
anni di eta' devono avere una profondita' non inferiore a metri 2.
Nella parte piu' profonda devono avere la lunghezza di metri 2,20 e
la larghezza di metri 0,80 e devono distare l'una dall'altra almeno
metri 0,50 da ogni lato.

2. I vialetti fra le fosse non possono invadere lo spazio destinato

all'accoglimento delle salme, ma devono essere tracciati lungo il
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percorso delle spalle di metri 0,50 che separano fossa da fossa e
devono essere provvisti di sistemi fognanti destinati a convogliare
le acque meteoriche lontano dalle fosse di inumazione.

Art. 73.

1. Le fosse per inumazioni di cadaveri di bambini di eta' inferiore
a dieci anni devono avere una profondita' non inferiore a metri due.
Nella parte piu' profonda devono avere una lunghezza di metri 1,50 ed
una larghezza di metri 0,50 e devono distare l'una dall'altra almeno
metri 0,50 da ogni lato.

Art. 74.

1. Ogni cadavere destinato alla inumazione deve essere chiuso in
cassa di legno e sepolto in fossa separata dalle altre; soltanto
madre e neonato, morti in concomitanza del parto, possono essere
chiusi in una stessa cassa e sepolti in una stessa fossa.

Art. 75.

1. Per le inumazioni non e' consentito l'uso di casse di metallo o
di altro materiale non biodegradabile.

2. Qualora si tratti di salme provenienti dall'estero o da altro
comune per le quali sussiste 1'obbligo della duplice cassa, le
inumazioni debbono essere subordinate alla realizzazione, sulla cassa
metallica, di tagli di opportune dimensioni anche asportando
temporaneamente, se necessario, il coperchio della cassa di legno.

3. L'impiego di materiale biodegradabile diverso dal legno deve
essere autorizzato con decreto del Ministro della sanita', sentito il
Consiglio superiore di sanita'.

4. Lo spessore delle tavole della cassa di legno non deve essere
inferiore a centimetri 2.

5. Le tavole del fondo di un solo pezzo nel senso della lunghezza
potranno essere riunite nel numero di cinque nel senso della
larghezza, fra loro saldamente congiunte con collante di sicura e
duratura presa.

6. I1 fondo deve essere congiunto alle tavole laterali con chiodi
disposti di 20 in 20 centimetri ed assicurato con idoneo mastice.

7. Il coperchio sara' <congiunto a queste tavole mediante wviti
disposte di 40 in 40 centimetri.

8. Le pareti laterali della cassa devono essere saldamente
congiunte tra loro con collante di sicura e duratura presa.

9. E' vietato l'impiego di materiali non biodegradabili nelle parti
decorative delle casse.

10. Ogni cassa deve portare il timbro a fuoco <con 1l'indicazione
della ditta costruttrice e del fornitore.

11. Sulla cassa deve essere apposta una targhetta metallica con
l'indicazione del nome, cognome, data di nascita e di morte del
defunto.

Capo XV
TUMULAZIONI
Art. 76.

1. Nella tumulazione ogni feretro deve essere posto in loculo o
tumulo o nicchia separati.

2. I loculi possono essere a piu' piani sovrapposti.

3. Ogni loculo deve avere uno spazio esterno libero per il diretto
accesso al feretro.

4. La struttura del loculo e del manufatto, sia che venga costruita
interamente in opera o che sia costituita da elementi prefabbricati,
deve rispondere ai requisiti richiesti per la resistenza delle
strutture edilizie, con particolare riferimento alle disposizioni per
la realizzazione delle costruzioni in zone sismiche.

5. Le solette orizzontali devono essere dimensionate
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per un sovraccarico di almeno 250 chilogrammi/metro quadrato.

6. Le pareti dei loculi, sia verticali che orizzontali, devono
avere caratteristiche di impermeabilita' ai 1liquidi ed ai gas ed
essere in grado di mantenere nel tempo tali proprieta'.

7. I piani di appoggio dei feretri devono essere inclinati verso
l'interno in modo da evitare l'eventuale fuoriuscita di liquido.

8. La chiusura del tumulo deve essere realizzata con muratura di
mattoni pieni a una testa, intonacata nella parte esterna.

9. E' consentita, altresi' 1la chiusura con elemento 1in pietra
naturale o con lastra di cemento armato vibrato o altro materiale
avente le stesse caratteristiche di stabilita', di spessori atti ad
assicurare la dovuta resistenza meccanica e sigillati in modo da
rendere la chiusura stessa a tenuta ermetica.

Art. 77.

1. Le salme destinate alla tumulazione devono essere racchiuse in
duplice cassa, l'una di legno, 1l'altra di metallo secondo quanto
disposto dagli articoli 30 e 31.

2. Sulla cassa esterna deve essere apposta una targhetta metallica
con l'indicazione del nome, cognome, data di nascita e di morte del
defunto.

3. Il Ministro della sanita', sentito i1 Consiglio superiore di
sanita', puo' autorizzare l'uso di valvole o di altri dispositivi
idonei a fissare ovvero a neutralizzare 1 gas della putrefazione.

Capo XVI

CREMAZIONI
Art. 78.

1. I crematori devono essere costruiti entro i recinti dei cimiteri

e sono soggetti alla vigilanza del sindaco.

2. I1 progetto di costruzione di un crematorio deve essere
corredato da una relazione nella quale vengono illustrate le
caratteristiche ambientali del sito, le caratteristiche

tecnico-sanitarie dell'impianto ed i sistemi di tutela dell'aria
dagli inquinamenti sulla base delle norme vigenti in materia.

3. I progetti di costruzione dei crematori sono deliberati dal
consiglio comunale.

Art. 79.

1. La cremazione di ciascun cadavere deve essere autorizzata dal
sindaco sulla base della volonta' testamentaria espressa in tal senso
dal defunto. In mancanza di disposizione testamentaria, la volonta'
deve essere manifestata dal coniuge e, in difetto, dal parente piu'
prossimo individuato secondo gli articoli 74 e seguenti del codice
civile e, nel caso di concorrenza di piu' parenti nello stesso grado,
da tutti gli stessi.

2. La volonta' del coniuge o dei parenti deve risultare da atto
scritto con sottoscrizione autenticata da notaio o dai pubblici
ufficiali abilitati ai sensi dell'art. 20 della legge 4 gennaio 1968,
n. 15.

3. Per coloro i quali, al momento della morte risultino iscritti ad
associazioni riconosciute che abbiano tra i propri fini quello della
cremazione dei cadaveri dei propri associati, e' sufficiente la
presentazione di una dichiarazione in carta libera scritta e datata,
sottoscritta dall'associato di proprio pugno o, se questi non sia in
grado di scrivere, confermata da due testimoni, dalla quale
chiaramente risulti la volonta' di essere cremato. La dichiarazione
deve essere convalidata dal presidente dell'associazione.

4. L'autorizzazione di cui al comma 1 non puo' essere concessa se
la richiesta non sia corredata da certificato in carta libera redatto

dal medico curante o dal medico necroscopo, con firma autenticata dal
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coordinatore sanitario, dal quale risulti escluso il sospetto di
morte dovuta a reato.

5. In caso di morte improvvisa o sospetta occorre la presentazione
del nulla osta dell'autorita' giudiziaria.

Art. 80.

1. La cremazione deve essere eseguita da personale appositamente
autorizzato dall'autorita' comunale, ponendo nel crematorio 1l'intero
feretro.

2. Le ceneri derivanti dalla cremazione di ciascun cadavere devono
essere raccolte in apposita urna cineraria portante all'esterno il
nome, cognome, data di nascita e di morte del defunto.

3. Nel cimitero deve essere predisposto un edificio per accogliere
queste urne; le urne possono essere collocate anche in spazi dati in
concessione ad enti morali o privati.

4. Le dimensioni limite delle urne e le caratteristiche edilizie di
questi edifici vengono stabilite dai regolamenti comunali.

5. Il trasporto delle urne contenenti i residui della cremazione,
ferme restando le autorizzazioni di cui agli articoli 24, 27, 28 e
29, non e' soggetto ad alcuna delle misure precauzionali igieniche
stabilite per il trasporto delle salme, salvo eventuali indicazioni
del coordinatore sanitario nel caso di presenza di nuclidi
radiocattivi.

6. Ogni cimitero deve avere un cinerario comune per la raccolta e
la conservazione in perpetuo e collettiva delle ceneri provenienti
dalla cremazione delle salme, per le quali sia stata espressa la
volonta' del defunto di scegliere tale forma di dispersione dopo 1la
cremazione oppure per le quali i familiari del defunto non abbiano
provveduto ad altra destinazione.

Art. 81.

1. La consegna dell'urna cineraria agli effetti dell'articolo 343
del testo unico delle leggi sanitarie, approvato con regio decreto 27
luglio 1934, n. 1265, deve risultare da apposito verbale redatto in
tre esemplari, dei quali uno deve essere conservato dal responsabile
del servizio cimiteriale, uno da chi prende in consegna l'urna e il
terzo deve essere trasmesso all'ufficio di stato civile.

2. I1 secondo esemplare del verbale deve essere conservato
dall'incaricato del servizio di custodia del cimitero in cui vengono
custodite le ceneri.

Capo XVII

ESUMAZIONE ED ESTUMULAZIONE
Art. 82.

1. Le esumazioni ordinarie si eseguono dopo un decennio dalla
inumazione. Le fosse, liberate dai resti del feretro, si wutilizzano
per nuove inumazioni.

2. Qualora si accerti che «col turno di rotazione decennale 1la
mineralizzazione dei cadeveri e’ incompleta, esso deve essere
prolungato per il periodo determinato dal Ministro della sanita'.
Decorso il termine fissato senza che si sia ottenuta 1la completa
mineralizzazione dei cadaveri, il Ministro della sanita' dispone per
la correzione della struttura fisica del terreno o per il
trasferimento del cimitero.

3. Quando si accerti che in un cimitero, per particolari condizioni
di composizione e di struttura del terreno, la mineralizzazione dei
cadaveri si compie in un periodo piu' Dbreve, il Ministro della
sanita', sentito il Consiglio superiore di sanita', puo' autorizzare
l1'abbreviazione del turno di rotazione, che, comunque, non puo'
essere inferiore a cinque anni.

4. Le esumazioni ordinarie vengono regolate dal sindaco.
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Art. 83.

1. Le salme possono essere esumate prima del prescritto turno di
rotazione per ordine dell'autorita' giudiziaria per indagini
nell'interesse della giustizia o, previa autorizzazione del sindaco,
per trasportarle in altre sepolture o per cremarle.

2. Per le esumazioni straordinarie ordinate dall'autorita'
giudiziaria le salme devono essere trasportate in sala autoptica con
1'osservanza delle norme da detta autorita' eventualmente suggerite.

3. Tali esumazioni devono essere eseguite alla presenza del
coordinatore sanitario della unita' sanitaria locale e
dell'incaricato del servizio di custodia.

Art. 84.

1. Salvo i casi ordinati dall'autorita' giudiziaria non possono
essere eseguite esumazioni straordinarie:

a) nei mesi di maggio, giugno, luglio, agosto e settembre, a meno
che non si tratti di cimitero di comune montano, il cui regolamento
di igiene consenta di procedere a tale operazione anche nei mesi
suindicati;

b) quando trattasi della salma di persona morta di malattia
infettiva contagiosa, a meno che siano gia' trascorsi due anni dalla
morte e il coordinatore sanitario dichiari che essa puo' essere
eseguita senza alcun pregiudizio per la salute pubblica.

Art. 85.

1. Le ossa che si rinvengono 1in occasione delle esumazioni
ordinarie devono essere raccolte e depositate nell'ossario comune, a
meno che coloro che vi abbiano interesse facciano domanda di
raccoglierle per deporle in cellette o loculi posti entro il recinto
del cimitero ed avuti in concessione. In questo caso le ossa devono
essere raccolte nelle cassettine di zinco prescritte dall'art. 36.

2. Tutti i rifiuti risultanti dall'attivita' cimiteriale sono
equiparati a rifiuti speciali di cui al decreto del Presidente della
Repubblica 10 settembre 1982, n. 915, e devono essere smaltiti nel
rispetto della suddetta normativa.

Art. 86.

1. Le estumulazioni, quando non si tratti di salme tumulate in
sepolture private la concessione perpetua, si eseguono allo scadere
del periodo della concessione e sono regolate dal sindaco.

2. I feretri estumulati, compresi quelli delle sepolture private a
concessione perpetua, devono essere 1numati dopo <che sia stata
praticata nella cassa metallica una opportuna apertura al fine di
consentire la ripresa del processo di mineralizzazione del cadavere.

3. Per le salme estumulate allo scadere di concessioni della durata
di oltre venti anni il periodo di rotazione del terreno puo' essere
abbreviato al termine minimo di
cinque anni.

4. Il Ministro della sanita', sentito il Consiglio superiore di
sanita', puo' autorizzare ulteriori abbreviazioni quando ricorrano le
condizioni previste dal comma 3 dell'art. 82.

5. Qualora le salme estumulate si trovino in condizione di completa
mineralizzazione puo' provvedersi alla immediata raccolta dei resti
mortali in cassette ossario su parere del coordinatore sanitario.

Art. 87.

1. E' vietato eseguire sulle salme tumulate operazioni tendenti a
ridurre il cadavere entro contenitori di misura inferiore a quello
delle casse con le quali fu collocato nel loculo al momento della
tumulazione.

2. Il responsabile del servizio di custodia del cimitero e' tenuto

a denunciare all'autorita' giudiziaria ed al sindaco chiunque esegue
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sulle salme operazioni nelle quali possa configurarsi i1l sospetto di
reato di vilipendio di cadavere previsto dall'art. 410 del <codice
penale.

Art. 88.

1. Il sindaco puo' autorizzare, dopo qualsiasi periodo di tempo ed
in qualungque mese dell'anno, l'estumulazione di feretri destinati ad
essere trasportati in altra sede a condizione che, aperto il tumulo,
il coordinatore sanitario constati la perfetta tenuta del feretro e
dichiari che il suo trasferimento in altra sede ©puo' farsi senza
alcun pregiudizio per la salute pubblica.

2. Qualora la predetta autorita' sanitaria constati la non perfetta
tenuta del feretro, puo' wugualmente consentire 11 trasferimento
previa idonea sistemazione del feretro nel rispetto del presente
regolamento.

Art. 89.

1. Si applicano alle estumulazioni le disposizioni previste per le

esumazioni dall'art. 83.
Capo XVIII

SEPOLTURE PRIVATE NEI CIMITERI
Art. 90.

1. Il comune puo' concedere a privati e ad enti l'uso di aree per
la costruzione di sepolture a sistema di tumulazione individuale, per
famiglie e collettivita'.

2. Nelle aree avute in concessione, i privati e gli enti possono
impiantare, in luogo di sepolture a sistema di tumulazione, campi di
inumazione per famiglie e collettivita', purche' tali campi siano
dotati ciascuno di adeguato ossario.

3. Alle sepolture private di cui al presente articolo si applicano,
a seconda che esse siano a sistema di tumulazione o a sistema di
inumazione, 1le disposizioni generali stabilite dal presente
regolamento sia per le tumulazioni e inumazioni, sia per le
estumulazioni ed esamazioni.

Art. 91.

1. Le aree destinate alla costruzione di sepolture private debbono
essere previste nei piani regolatori cimiteriali di cui agli articoli
54 e seguenti.

Art. 92.

1. Le concessioni previste dall'art. 90 sono a tempo determinato e
di durata non superiore a 99 anni, salvo rinnovo.

2. Le concessioni a tempo determinato di durata eventualmente
eccedente i 99 anni, rilasciate anteriormente alla data di entrata in
vigore del decreto del Presidente della Repubblica 21 ottobre 1975,
n. 803, possono essere revocate, quando siano trascorsi 50 anni dalla
tumulazione dell'ultima salma, ove si verifichi una grave situazione
di insufficienza del cimitero rispetto al fabbisogno del comune e non
sia possibile provvedere tempestivamente all'ampliamento o alla
costruzione di nuovo cimitero. Tutte le concessioni si estinguono con
la soppressione del cimitero, salvo gquando disposto nell'art. 98.

3. Con l'atto della concessione 11 comune puo' importare ai
concessionari determinati obblighi, tra cui quello di costruire la
sepoltura entro un tempo determinato pena la decadenza della
concessione.

4. Non puo' essere fatta concessione di aree per sepolture private
a persone o ad enti che mirino a farne oggetto di lucro e di
speculazione.

Art. 93.
1. Il diritto di uso delle sepolture private concesse a persone

fisiche e' riservato alle persone dei concessionari e dei loro
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familiari; di quelle concesse ad enti e" riservato alle persone
contemplate dal relativo ordinamento e dall'atto di concessione. 1In
ogni caso, tale diritto si esercita fino al completamento della
capienza del sepolcro.

2. Puo' altresi' essere consentita, su richiesta di concessionari,
la tumulazione di salme di persone che risultino essere state con
loro conviventi, nonche' di salme di persone che abbiano acquisito
particolari benemerenze nei confronti dei concessionari, secondo i
criteri stabiliti nei regolamenti comunali.

Art. 94.

1. I singoli progetti di costruzioni di sepolture private debbono
essere approvati dal sindaco su conforme parere della commissione
edilizia e del coordinatore sanitario della unita' sanitaria locale
competente.

2. Nell'atto di approvazione del progetto viene definito il numero
di salme che possono essere accolte nel sepolcro.

3. Le sepolture private non debbono avere il diretto accesso con
l'esterno del cimitero.

Art. 95.

1. Quando il cimitero e' consortile, i comuni consorziati si
ripartiscono i proventi delle concessioni delle aree per le sepolture
private in ragione delle spese sostenute da ciascun comune per
l'impianto del cimitero.

Capo XIX

SOPPRESSIONE DEI CIMITERI
Art. 96.

1. Nessun cimitero, che si trovi nelle condizioni prescritte dal
testo unico delle leggi sanitarie e dal presente regolamento, puo'
essere soppresso se non per ragioni di dimostrata necessita'.

2. Tale soppressione viene deliberata dal consiglio comunale,
sentito il coordinatore sanitario della wunita' sanitaria locale
competente per territorio.

Art. 97.

1. I1 terreno di un cimitero di «cui sia stata deliberata la
soppressione non puo' essere destinato ad altro uso se non siano
trascorsi almeno 15 anni dall'ultima inumazione. Per la durata di
tale periodo esso rimane sotto la vigilanza dell'autorita' comunale e
deve essere tenuto in stato di decorosa manutenzione.

2. Trascorso detto periodo di tempo, prima di essere destinato ad
altro wuso, 11 terreno del cimitero soppresso deve essere
diligentemente dissodato per la profondita' di metri due e 1le ossa
che si rinvengono debbono essere depositate nell'ossario comune del
nuovo cimitero.

Art. 98.

1. In caso di soppressione del cimitero gli enti o 1le persone
fisiche concessionari di posti per sepolture private, con i quali i
comuni siano legati da regolare atto di concessione, hanno soltanto
diritto ad ottenere a titolo gratuito, nel nuovo cimitero, per il
tempo residuo spettante secondo l'originaria concessione, o per la
durata di 99 anni nel caso di maggiore durata o di perpetuita' della
concessione estinta, un posto corrispondente in superficie a quello
precedentemente loro concesso nel cimitero soppresso ed al gratuito
trasporto delle spoglie mortali dal soppresso al nuovo cimitero, da
effettuare a cura del comune.

2. Le spese per la costruzione o per il riadattamento dei monumenti
sepolcrali e quelle per le pompe funebri che siano richieste nel

trasferimento dei resti esistenti nelle sepolture private sono tutte
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a carico del concessionari, salvo 1 patti speciali stabiliti prima
della data di entrata in vigore del presente regolamento.
Art. 99.

1. Il materiale dei monumenti ed 1 segni funebri posti sulle
sepolture private esistenti nei cimiteri soppressi restano di
proprieta' dei concessionari, che possono trasferirli nel nuovo
cimitero.

2. Qualora i concessionari rifiutino di farlo, tali materiali
passano in proprieta' del comune.

Capo XX

REPARTI SPECIALI ENTRO I CIMITERI
Art. 100.

1. I piani regolatori cimiteriali di cui all'art. 54 possono
prevedere reparti speciali e separati per la sepoltura di cadaveri di
persone professanti un culto diverso da quello cattolico.

2. Alle comunita' straniere, che fanno domanda di avere un reparto
proprio per la sepoltura delle salme dei loro connazionali, puo'
parimenti essere data dal sindaco in concessione un'area adeguata nel
cimitero.

Capo XXI

SEPOLCRI PRIVATI FUORI DAI CIMITERI
Art. 101.

1. Per la costruzione delle cappelle private fuori dal cimitero
destinate ad accogliere salme o resti mortali, di cui all'art. 340
del testo unico delle leggi sanitarie, approvato con regio decreto 27
luglio 1934, n. 1265, occorre l'autorizzazione del sindaco, previa
deliberazione del consiglio comunale, sentito il coordinatore
sanitario dell'unita' sanitaria locale. Il richiedente fara' eseguire
a proprie spese apposita ispezione tecnica.

Art. 102.

1. Per la tumulazione nelle cappelle private di cui all'art. 101,
oltre l'autorizzazione di cui all'art. 6, occorre il nulla osta del
sindaco, il quale lo rilascia dopo aver accertato che il defunto
aveva diritto a ricevere sepoltura nella cappella.

Art. 103.

1. I comuni non possono imporre tasse di concessione per la
deposizione di salme nelle cappelle private superiori a quelle
previste per le sepolture private esistenti nei cimiteri.

Art. 104.

1. Le cappelle private costruite fuori dal cimitero devono
rispondere a tutti i requisiti prescritti dal presente regolamento
per le sepolture private esistenti nei cimiteri.

2. La loro costruzione ed il 1loro wuso sono consentiti soltanto
quando siano attorniate per un raggio di metri 200 da fondi di
proprieta' delle famiglie che ne chiedano la concessione e sui quali
gli stessi assumano il vincolo di inalienabilita' e di
inedificabilita'.

3. Venendo meno le condizioni di fatto previste dal comma 2, 1
titolari delle concessioni decadono dal diritto di wuso delle
cappelle.

4. Le cappelle private costruite fuori dal cimitero, nonche' i
cimiteri particolari, preesistenti alla data di entrata in vigore del
testo unico delle leggi sanitarie, approvato con regio decreto 27
luglio 1934, n. 1265, sono soggetti, come i cimiteri comunali, alla
vigilanza dell'autorita' comunale.

Art. 105.
1. A norma dall'art. 341 del testo wunico delle 1leggi sanitarie,

approvato con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, Il Ministro
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della sanita', di concerto con 11 Ministro dell'interno, udito 11
parere del Consiglio di Stato, previo parere del Consiglio superiore
di sanita', puo' autorizzare, con apposito decreto, la tumulazione
dei cadaveri e dei resti mortali in localita' differenti dal
cimitero, sempre che la tumulazione avvenga con 1l'osservanza delle
norme stabilite nel presente regolamento. Detta tumulazione puo'
essere autorizzata quando concorrano giustificati motivi di speciali
onoranze e, comunque, per onorare la memoria di chi abbia acquisito
in vita eccezionali benemerenze.
Capo XXII

DISPOSIZIONI FINALI E TRANSITORIE
Art. 106.

1. Il Ministro della sanita', sentito il Consiglio superiore di
sanita' e d'intesa con l'unita' sanitaria locale competente, puo'
autorizzare speciali prescrizioni tecniche per la costruzione e
ristrutturazione dei cimiteri, nonche' per 1l'utilizzazione delle
strutture cimiteriali esistenti alla data di entrata in vigore del
presente regolamento.

Art. 107.

1. Salva 1l'applicazione delle sanzioni penali per i fatti
costituenti reato, la violazione delle disposizioni del presente
regolamento e' soggetta a sanzione amministrativa pecuniaria, a norma
degli articoli 338, 339, 340 e 358 del testo wunico delle leggi
sanitarie, approvato con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, come
modificati per effetto dell'art. 3 della legge 12 luglio 1961, n.
603, e degli articoli 32 e 113 della legge 24 novembre 1981, n. 689.

Art. 108.

1. Il regolamento di polizia mortuaria, approvato con decreto del
Presidente della Repubblica 21 ottobre 1975, n. 803, come modificato
dal decreto del Presidente della Repubblica 25 settembre 1981, n.
627, e' abrogato.

2. E' abrogata altresi' ogni disposizione contraria o comungque
incompatibile con le disposizioni del presente regolamento.

3. Per 1l'attuazione delle disposizioni contenute nel regio
decreto-legge 9 dicembre 1926, n. 2389, convertito dalla legge 15
marzo 1928, n. 833, concernenti la polizia mortuaria in caso di
disastri tellurici o di altra natura, resta fermo 11 regolamento
approvato con decreto del Ministro dei lavori pubblici in data 15
dicembre 1927, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 48 del 27
febbraio 1928.

Visto, il Ministro della sanita'
DE LORENZO
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REGIO DECRETO 27 luglio 1934, n. 1265

Approvazione del testo unico delle leggi sanitarie. (034U1265)
Vigente al: 16-1-2017

TITOLO VI
DELIA POLIZIA MORTUARIA
Art. 337.

Ogni comune deve avere almeno un cimitero a sistema di inumazione,
secondo le norme stabilite nel regolamento di polizia mortuaria.

Il cimitero e' posto sotto la sorveglianza dell'autorita'
sanitaria, che la esercita a mezzo dell'ufficiale sanitario. I
piccoli comuni possono costruire cimiteri consorziali.

Art. 338.

I cimiteri devono essere collocati alla distanza di almeno 200
metri dal centro abitato. E' vietato costruire intorno ai cimiteri
nuovi edifici entro il raggio di 200 metri dal perimetro
dell'impianto cimiteriale, quale risultante dagli strumenti
urbanistici vigenti nel comune o, in difetto di essi, comunque quale
esistente in fatto, salve le deroghe ed eccezioni previste dalla
legge. ((61))

Le disposizioni di cui al comma precedente non si applicano ai
cimiteri militari di guerra quando siano trascorsi 10 anni dal
seppellimento dell'ultima salma.

I1 contravventore e' punito con l'ammenda fino a lire mille e deve

inoltre, a sue spese, demolire 1l'edificio o la parte di nuova

costruzione, salvi 1 provvedimenti di ufficio in caso di
inadempienza.
I1 consiglio comunale puo' approvare, previo parere favorevole

della competente azienda sanitaria locale, la costruzione di nuovi
cimiteri o l'ampliamento di quelli gia' esistenti ad una distanza
inferiore a 200 metri dal centro abitato, purche' non oltre il limite
di 50 metri, quando ricorrano, anche alternativamente, le seguenti
condizioni:

a) risulti accertato dal medesimo consiglio comunale che, per
particolari condizioni locali, non sia possibile provvedere
altrimenti;

b) l'impianto cimiteriale sia separato dal centro urbano da
strade pubbliche almeno di livello comunale, sulla Dbase della
classificazione prevista ai sensi della legislazione vigente, o da
fiumi, laghi o dislivelli naturali rilevanti, ovvero da ponti o da
impianti ferroviari.

Per dare esecuzione ad un'opera pubblica o all'attuazione di un
intervento urbanistico, purche' non vi ostino ragioni
igienico-sanitarie, il consiglio comunale puo' consentire, previo
parere favorevole della competente azienda sanitaria locale, 1la
riduzione della zona di rispetto tenendo conto degli elementi
ambientali di pregio dell'area, autorizzando l'ampliamento di edifici

preesistenti o la costruzione di nuovi edifici. La riduzione di cui
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al periodo precedente si applica con identica procedura anche per Ila
realizzazione di parchi, giardini e annessi, parcheggi pubblici e
privati, attrezzature sportive, locali tecnici e serre.

Al fine dell'acquisizione del parere della competente azienda
sanitaria locale, previsto dal presente articolo, decorsi inutilmente
due mesi dalla richiesta, il parere si ritiene espresso
favorevolmente.

All'interno della zona di rispetto per gli edifici esistenti sono
consentiti interventi di recupero ovvero interventi funzionali
all'utilizzo dell'edificio stesso, tra cui 1l'ampliamento nella
percentuale massima del 10 per cento e i cambi di destinazione d'uso,
oltre a quelli previsti dalle lettere a), b), c) e d) del primo comma
dell'articolo 31 della legge 5 agosto 1978, n. 457.

AGGIORNAMENTO (61)

I1 D.Lgs. 15 marzo 2010, n. 66 ha disposto (con l'art. 274, comma
2) che "Le disposizioni di cui all'articolo 338, comma 1, del regio
decreto 27 luglio 1934, n. 1265, recante il testo unico delle leggi
sanitarie, relative a una distanza minima di 200 metri dei cimiteri
dai centri abitati e in genere da ogni edificio, non si applicano ai
cimiteri militari di guerra, quando siano trascorsi dieci anni dal
seppellimento dell'ultima salma".

Art. 339.

Il trasporto di cadaveri da comune a comune del Regno autorizzato
dal Prefetto. L'introduzione di cadaveri dall'estero e' autorizzata
dal Ministro per l'interno, oppure, per delegazione di esso, dal
prefetto, sotto la osservanza delle norme stabilite nel regolamento
di polizia mortuaria.

I1 contravventore e' punito con l'ammenda da lire duecento a
cinquecento.

Il prefetto, che autorizza il trasporto di un cadavere in un comune
appartenente ad wun'altra provincia del Regno, deve dare avviso
dell'autorizzazione concessa al prefetto della provincia cui
appartiene il comune nel quale il cadavere deve essere trasportato.

Art. 340.

E' vietato di seppellire un cadavere in luogo diverso dal cimitero.

E' fatta eccezione per la tumulazione di cadaveri nelle cappelle
private e gentilizie non aperte al pubblico, poste a una distanza dai
centri abitati non minore di quella stabilita per i cimiteri.

I1 contravventore e' punito con l'ammenda da lire duecento a
cinquecento e sono a suo carico le spese per 11 trasporto del
cadavere al cimitero.

Art. 341.

I1 Ministro per l'interno ha facolta' di autorizzare, di volta in
volta, con apposito decreto, la tumulazione dei cadaveri in localita'
differenti dal cimitero, quando concorrano giustificati motivi di
speciali onoranze e la tumulazione avvenga con le garanzie stabilite
nel regolamento di polizia mortuaria.

Art. 342.

L'autorizzazione relativa al trasporto, alla tumulazione e
all'esumazione di cadaveri, concessa a richiesta di privati, e’
vincolata al pagamento della tassa stabilita nella tabella n. 8
annessa al presente testo unico.

L'autorizzazione ministeriale per la tumulazione di cadaveri in
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Tocalita”™ differenti dal cimitero e’ pure vincolata al pagamento di
una tassa nella misura stabilita nella tabella predetta.

I1 pagamento di wuna di dette tasse non esime dal pagamento
dell'altra.

L'autorizzazione ministeriale, indicata nel secondo comma del
presente articolo, e' esente da tassa quando si tratti di salma di
personaggio al quale siano state decretate onoranze nazionali.

Art. 343.

La cremazione dei cadaveri e' fatta 1in crematoi autorizzati dal
prefetto, sentito il medico provinciale. I comuni debbono concedere
gratuitamente l'area necessaria nei cimiteri per la costruzione dei
crematoi.

Le urne cinerarie contenenti i residui della completa cremazione
possono essere collocate nei cimiteri o 1in cappelle o templi
appartenenti a enti morali o in colombari privati che abbiano

destinazione stabile e siano garantiti contro ogni profanazione.
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AS392 - AFFIDAMENTO DEI SERVIZI DI GESTIONE DELLE CAMERE MORTUARIE ED OBITORIALI E DEI
SERVIZI CIMITERIALI, AD IMPRESE DI ONORANZE FUNEBRI

Roma, 23 maggio 2007

Senato della Repubblica
Presidente Senatore Franco Marini

Camera dei Deputati
Presidente On.le Fausto Bertinotti

Ministro della salute

Onorevole Livia Turco

Ministro per gli affari regionali e le autonomie locali
Onorevole Linda Lanzillotta

Conferenza Unificata Stato-Regioni, Citta e Autonomie Locali
Presidente On.le Linda Lanzillotta

Presidenti e Assessori competenti in materia di sanita delle Regioni

Presidenti e Assessori competenti in materia di sanita
delle Province Autonome di Trento e Bolzano

Associazione Nazionale Comuni Italiani
Sindaci dei Comuni di Genova, Lucca, Trieste, Udine e Bergamo

Nel corso degli ultimi mesi sono pervenute all’Autorita Garante della Concorrenza e del Mercato diverse segnalazioni
inerenti distorsioni concorrenziali nel settore delle onoranze funebri. In generale, le segnalazioni evidenziano la
circostanza per cui la commistione tra lo svolgimento di attivita in concorrenza con attivita pubblicistiche & suscettibile
di alterare il confronto concorrenziale tra gli operatori ed in particolare di ostacolare la liberta di scelta dei consumatori
e arrecare loro un rilevante pregiudizio proprio in quelle particolari circostanze in cui prestano scarsa attenzione
all’aspetto economico.

In particolare, tale commistione puo concretizzarsi attraverso due diverse modalita. Da un lato si hanno i casi in cui un
operatore funebre viene a svolgere anche un servizio con connotati igienico-sanitari quale la gestione delle camere
mortuarie all'interno di ospedali o di aree cimiteriali; dall’altro lato, si hanno i casi in cui un‘impresa comunale che
gode di specifici privilegi, retaggio di una gestione in esclusiva delle attivita funebri da parte delle amministrazioni
controllanti, operi poi nel mercato delle onoranze funebri, estendendo allo stesso i vantaggi competitivi acquisiti.
L’Autorita, al riguardo, intende esporre alcune considerazioni nell’esercizio del potere di segnalazione di cui all’articolo
21 della legge 10 ottobre 1990, n. 287.

In linea generale, si osserva come i servizi di gestione delle camere mortuarie e delle aree cimiteriali concernono
interessi pubblici di carattere prevalente, trattandosi di attivita che hanno connotati tipicamente igienico-sanitari e
comunque riferite all’esercizio di servizi pubblici sociali. Con specifico riferimento alle camere mortuarie ospedaliere,
deve anzitutto rilevarsi come la presenza di una camera ardente sia un requisito minimo essenziale per |'esercizio delle

attivita sanitarie da parte delle strutture ospedaliere pubbliche e privatel. Il servizio di gestione delle camere

mortuarie, consistente nella traslazione della salma dal reparto in cui & avvenuto il decesso fino alla camera mortuaria
con custodia della stessa fino allo svolgimento del servizio funebre, rappresenta infatti un servizio essenziale, diretto
ad adempiere agli obblighi derivanti dalle disposizioni di polizia mortuaria, che la struttura ospedaliera deve
obbligatoriamente offrire e che tradizionalmente viene reso dalle aziende sanitarie locali e dalle strutture ospedaliere
con proprio personale. I connotati di natura sanitaria di tale servizio emergono con specifico riferimento alle attivita di
verifica delle salme per le prime ventiquattro ore dopo il decesso, nonché all’accertamento necroscopico preliminare
alla inumazione della salma. In tal senso risulta netta la distinzione tra l'attivita di gestione delle camere mortuarie e
I'attivita imprenditoriale di onoranze funebri, le cui finalita commerciali non si conciliano con il corretto e fisiologico

svolgimento del servizio di gestione delle camere mortuarie?.

1 [In tal senso il D.P.R. 14 gennaio 1997, recante “Approvazione dell’atto di indirizzo e coordinamento alle regioni e alle province
autonome di Trento e di Bolzano, in materia di requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi minimi per l'esercizio delle attivita
sanitarie da parte delle strutture pubbliche e private”.]

2 [In tal senso si veda anche il Consiglio di Stato, sezione quinta, Decisione n. 1639/05.]
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Quanto ai servizi cimiteriali, va anzitutto evidenziato I'obbligo di legge in base al quale ogni comune deve dotarsi di un
cimitero3. Le disposizioni di polizia mortuaria? individuano poi alcuni principi in merito alla gestione in capo ai Comuni

delle stesse aree cimiteriali, attribuendo alle amministrazioni comunali la manutenzione e la vigilanza dei cimiteri>.
Anche con riferimento alla gestione delle aree cimiteriali, avente natura di servizio pubblico necessario, appare
pertanto evidente la distinzione qualitativa rispetto all’attivita imprenditoriale di onoranze funebri.

Dalle segnalazioni esaminate risulta invece che la distinzione fra i diversi servizi, pubblici da un lato e commerciali
dall’altro, viene frequentemente violata, determinando da un lato gravi distorsioni sul mercato delle onoranze funebri
e, dall’altro, arrecando un pregiudizio economico ai consumatori.

In primo luogo, € diffusa la prassi, da parte di aziende sanitarie locali e aziende ospedaliere, di affidare a soggetti terzi
lo svolgimento del servizio di gestione delle camere mortuarie, riuscendo in tal modo ad annullare un costo di gestione
o finanche a trasformarlo in un ricavo.

Tuttavia, proprio l'offerta di un servizio in modo gratuito o addirittura a seguito del pagamento di un corrispettivo si
giustifica in ragione dell’interesse economico che gli operatori di onoranze funebri hanno alla prestazione dello stesso
come volano per la loro attivita tipica, in relazione ai significativi vantaggi che esso comporta.

Appare infatti evidente, ed ampiamente condiviso dai giudici amministrativis, che la presenza di una societa di
onoranze funebri all'interno di strutture ospedaliere & suscettibile di determinare una situazione di vantaggio
competitivo a favore dell'impresa aggiudicataria, consentendole un accesso privilegiato alla clientela, ossia ai parenti
dei defunti.

Tale circostanza, peraltro, oltre a limitare il confronto competitivo tra gli operatori funebri attivi nei mercati locali, si
ripercuote negativamente sui clienti dei servizi funebri, posto che determina una limitazione delle loro possibilita di
scelta e, come diretta conseguenza, un aumento del prezzo di tali servizi. Tali clienti, infatti, in ragione del particolare
momento psicologico in cui si trovano, sono poco propensi ad effettuare confronti qualitativi e di prezzo tra i servizi
offerti dai diversi operatori funebri, con la conseguenza che gli stessi tendono generalmente ad affidarsi all’'operatore
gia presente nei locali ospedalieri in cui avviene il decesso e che per primo li contatta, accettando le condizioni
economiche dallo stesso offerte. Pertanto, il risparmio di costo della struttura ospedaliera viene trasferito sui
consumatori, posto che il prezzo di acquisto dei servizi di onoranze funebri, dovendo coprire i costi di un servizio
diverso - relativo alla gestione delle camere mortuarie - risultera piu elevato.

L'Autorita ha peraltro gia evidenziato” come i mercati dei servizi funebri presentino, proprio dal lato della domanda, elementi
di imperfezione che rendono il prezzo e le altre variabili concorrenziali (quali, ad esempio, le campagne promozionali)
strumenti di acquisizione della clientela meno efficaci che in altri mercati. In tale contesto, pertanto, la possibilita per un
operatore funebre di avere un accesso privilegiato e preferenziale alla clientela si traduce facilmente in una espansione della
sua quota di mercato, non necessariamente riconducibile alla superiorita della combinazione qualita/prezzo dei servizi dallo
stesso offerti. In particolare, proprio la tempestivita nel contattare il potenziale cliente nel momento in cui sorge I'esigenza
dell’acquisto dei servizi funebri costituisce un fattore di vantaggio nell’acquisizione della clientela.

Proprio tale considerazione induce a ritenere come non appaia sufficiente ad attenuare le distorsioni concorrenziali
evidenziate la mera imposizione di obblighi di correttezza a carico degli affidatari, quale ad esempio |‘obbligo di
apporre cartelli informativi che riportino generalita e recapiti dei diversi operatori funebri presenti sul mercato, posto
che la sola presenza fisica di operatori funebri nei locali ospedalieri garantisce un’immediata e facile contattabilita da
parte della clientela. Si rileva poi come nel caso di specie anche lo strumento della gara non & in grado di evitare le
citate alterazioni del gioco concorrenziale. Infatti, diversamente dalle altre gare per I'acquisto di beni o servizi che poi
verranno acquistati anche successivamente dai consumatori - in cui il bando pud prevedere misure correttive volte, tra
le altre cose, a considerare anche il prezzo al pubblico di tali prodotti in modo da tutelare i consumatori - nel caso di
specie il servizio messo a gara €& diverso da quello offerto sul mercato, non potendosi prevedere - in sede di
definizione dei criteri di aggiudicazione - la possibilita di intervenire sui prezzi delle onoranze funebri offerti
dall'operatore che dovra gestire la camera mortuaria di un ospedale.

In siffatto contesto, I'Autorita ritiene efficace la soluzione prevista dall’articolo 4 del Disegno di Legge 504/2006, recante

“Disciplina delle attivita nel settore funerario”s, laddove €& prevista I'incompatibilita tra lo svolgimento della gestione di
camere mortuarie (o obitoriali) site allinterno di presidi ospedalieri e I'attivita di onoranze funebri. In tale direzione
risultano peraltro gia orientati gli interventi normativi adottati da alcune Regioni, laddove hanno esplicitamente previsto il
divieto di dare in gestione il servizio mortuario nelle strutture sanitarie ad operatori pubblici o privati esercenti, anche

3 [E’ prevista, quale unica deroga, la possibilita per i piccoli comuni di costituirsi in consorzio per I'esercizio di un unico cimitero quando
i territori siano contigui (art. 337 del Testo Unico delle Leggi Sanitarie, approvato con R.D. 27 luglio 1934, n. 1265).]

4 D.P.R. 10 settembre 1990, n. 285. ]

5 [In tale contesto, & poi previsto che il coordinatore sanitario della unita sanitaria locale controlla il funzionamento dei cimiteri e
propone al sindaco i provvedimenti necessari per assicurare il regolare servizio. ]

6 [Cfr., tra gli altri, Consiglio di Stato, Sezione Quinta, Decisione n. 1639/2005; TAR Campania, Sentenza n. 1704/01; TAR Emilia
Romagna, Sentenza n.599/2002; TAR Liguria, Sentenza n. 1781/2003. ]

7 [Cfr. segnalazione AS147-Regolamentazione dei Servizi Funebri, in Boll. n. 27/1998.]
8 [Assegnato alla 12a Commissione permanente (Igiene e Sanita) del Senato il 20 giugno 2006 in sede referente. ]
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attraverso societa controllate o collegate, I'attivita di impresa di onoranze funebri. Appaiono invece meno efficaci quelle
previsioni volte a vietare lo svolgimento delle attivita degli operatori funebri, come il disbrigo delle pratiche amministrative
o la vendita di casse ed articoli funebri, all'interno delle strutture ospedaliere. Tale soluzione non evita infatti la possibilita,
per l'operatore di onoranze funebri che dovesse gestire una camera mortuaria, di contattare comunque la clientela in
modo pil facile e immediato rispetto ai concorrenti.

L’Autorita intende poi esprimere alcune considerazioni in merito a quei casi in cui un’impresa controllata da
amministrazioni comunali operi nei mercati locali delle onoranze funebri estendendo cosi i privilegi acquisiti su altri
mercati proprio in virtu della natura di imprese comunali.

In tale ottica, & emblematica la situazione della societa ASEF di Genova, la quale gestisce le camere mortuarie
dell'Ospedale San Martino di Genova in virtu di un Regolamento Comunale del 25 ottobre 1982 sulla gestione delle
camere mortuarie dell’Ospedale San Martino, il quale attribuiva la titolarita di tale servizio al Comune a tempo
indeterminato. La stessa ASEF gestisce poi le camere mortuarie di altri tre presidi ospedalieri genovesi, due dei quali
ad esito di gara ad evidenza pubblica (I'Ospedale Villa Scassi di Sampierdarena e I'Ospedale Gaslini di Genova) ed uno
sulla base di una convenzione tra il Comune di Genova e I’ASL n. 3 Genovese (I'Ospedale Celesia di Rivarolo). La stessa
societa € poi attiva come impresa di onoranze funebri, estendendo cosi la posizione di privilegio ottenuta grazie alla
sua presenza all'interno delle citate strutture ospedaliere nel mercato contiguo delle onoranze funebri. Il duplice ruolo
di ASEF, pertanto, coerentemente con quanto sopra osservato, € in grado di garantire alla societa un vantaggio
competitivo non indifferente rispetto agli altri operatori funebri attivi nel mercato locale di Genova.

In presenza di un siffatto contesto, la soluzione della separazione contabile tra |'attivita istituzionale e commerciale
adottata da ASEF non appare in alcun modo sufficiente, posto che la stessa non preclude la possibilita, per ASEF, di
sfruttare la sua presenza nei locali ospedalieri per avvantaggiarsi nell’esercizio della sua attivita commerciale di
operatore funebre, mentre appare necessario assicurare l'incompatibilita fra gli operatori di servizi di carattere
sanitario e quelli di onoranze funebri.

In aggiunta alla auspicata incompatibilita tra lo svolgimento dei suddetti servizi, si rileva che I'Autorita ha piu volte
manifestato il principio secondo il quale I'intervento pubblico attraverso societa controllate da enti locali dovrebbe ispirarsi
ad un criterio di sussidiarieta, ovvero limitarsi a quelle situazioni in cui non sia possibile o conveniente I'offerta dei servizi
da parte di imprese individuate secondo meccanismi di mercato.

Analoghe considerazioni valgono poi quando imprese costituite e controllate dalle amministrazioni comunali per la
gestione delle aree cimiteriali estendono la loro posizione di privilegio nel mercato delle onoranze funebri. Sul punto
I’Autorita osserva come la gestione delle aree cimiteriali & suscettibile di determinare un vantaggio concorrenziale per
I'operatore che offre tale servizio, posto che lo stesso puo utilizzare la sua presenza nelle aree cimiteriali come volano
promozionale per la sua attivita caratteristica di operatore funebre. Per tali motivi, I’Autorita gia in passato &
intervenuta per censurare la condotta di quelle amministrazioni comunali che avevano bandito gare per affidare il
servizio di gestione dei servizi cimiteriali ad imprese di onoranze funebri, rilevando come tale circostanza
avvantaggiava |'operatore funebre aggiudicatario.

Anche in tale contesto, I'Autorita ritiene adeguata e condivisibile la soluzione contenuta nell’articolo 2 del citato
Disegno di Legge n. 504/2006, laddove & previsto che la gestione dei servizi cimiteriali istituzionali debba essere
incompatibile con Il'attivita di onoranze funebri e con l'attivita commerciale marmorea e lapidea sia interna che esterna
al cimitero.

Ulteriori problematiche concorrenziali emergono anche laddove societa comunali, attraverso le quali le amministrazioni
hanno esercitato in regime di esclusiva le attivita funebri, hanno successivamente esteso la loro attivita nel mercato
contiguo delle onoranze funebri. In questi casi, & ragionevole ritenere che tale circostanza & suscettibile di alterare il
confronto competitivo sul mercato delle onoranze funebri, cid in ragione dei vantaggi di cui godono tali societa
comunali, i quali possono consistere sia nell’utilizzo gratuito di immobili comunali o di impiegati comunali, comportando
una notevole riduzione dei costi di esercizio a vantaggio delle stesse imprese comunali, sia nel fatto che, avendo
esercitato in esclusiva alcuni servizi funebri nel recente passato, le imprese pubbliche godono ancora di un accesso
privilegiato alla clientela attesa la loro notorieta sul mercato locale.

Alla luce delle problematiche sopraevidenziate, I’Autorita auspica interventi legislativi a livello nazionale e/o a livello
regionale che affrontino e risolvano le problematiche indicate attraverso la chiara separazione e incompatibilita fra i
servizi di onoranze funebri e i diversi servizi pubblici che si connotano per un prevalente interesse igienico-sanitario o
di carattere pubblico-sociale. Cio al fine di assicurare un corretto confronto concorrenziale fra gli operatori di onoranze
funebri presenti nei diversi mercati locali, evitando il conseguimento di improprie posizioni di vantaggio che consentano
I’'accesso privilegiato alla clientela e che, nella generalita dei casi, si traducono, in definitiva, in un costo pilu elevato del
servizio a danno degli stessi consumatori. Cid appare tanto piu ingiustificato laddove, come nel caso di specie, per la
particolare natura dei servizi e delle peculiari condizioni in cui si effettuano le scelte di acquisto, la clientela non appare
indotta ad effettuare confronti comparativi in merito alla qualita e al prezzo dei servizi offerti.

A fianco di tali interventi normativi, I'Autorita auspica che il Ministero della Salute, le Amministrazioni Regionali
competenti e le singole Aziende Sanitarie si adoperino affinché i servizi di natura igienico sanitaria non vengono affidati
a operatori privati di onoranze funebri. Tali soggetti pubblici hanno infatti la possibilita di intervenire per evitare
situazioni profondamente distorsive della concorrenza atte a creare le condizioni per un rilevante pregiudizio
economico ai consumatori; risulta infatti in contrasto con il benessere collettivo che le aziende sanitarie intervengano

Pagina 89 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

affidando servizi di gestione delle camere mortuarie; a cio indotte da contingenti esigenze di contenimento dei costi di
gestione che trascurano, ingiustificatamente, i rilevanti impatti concorrenziali ed economici conseguenti a tali scelte.
Infine, I’Autorita auspica che le amministrazioni comunali si adoperino per circoscrivere il loro intervento nella sfera dei
servizi pubblici secondo il descritto principio di sussidiarieta, e non invece offrendo servizi commerciali di onoranze
funebri, soprattutto quando le stesse imprese godono di specifici diritti e privilegi in grado di avvantaggiarle nel
mercato privato. A tal fine, strumenti quali la separazione contabile e societaria non appaiono misure sufficienti a
scongiurare una possibile distorsione nei mercati locali delle onoranze funebri.

Conclusivamente, I'Autorita auspica che le istituzioni e le amministrazioni in indirizzo, nell’lambito delle proprie
competenze, tengano conto dei principi e delle osservazioni concorrenziali espresse, in modo da assicurare un
maggiore e corretto confronto competitivo, volto a migliorare le condizioni di offerta dei servizi di onoranze funebri a
vantaggio degli utenti finali.

IL PRESIDENTE
Antonio Catricala
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L.R. 10 agosto 2012, n. 41 (1).
Disciplina in materia funeraria e di polizia mortuaria (2).

(1) Pubblicata nel B.U. Abruzzo 29 agosto 2012, n. 46.
(2) Vedi, anche, la Delib.G.R. 23 dicembre 2014, n. 873.

IL CONSIGLIO REGIONALE
ha approvato;
IL PRESIDENTE DELLA GIUNTA REGIONALE
promulga
la seguente legge:

TITOLO I
Disposizioni generali e principi

Art. 1 Finalita, oggetto e principi.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. La presente legge disciplina il complesso dei servizi e delle funzioni in ambito necroscopico, funebre,
cimiteriale e di polizia mortuaria, garantendo il rispetto della dignita e dei diritti dei cittadini, al fine di
tutelare l'interesse degli utenti dei servizi funebri e di improntare le attivita pubbliche a principi di
evidenza scientifica e di efficienza ed efficacia delle prestazioni.

2. In particolare, la presente legge:

a) definisce le funzioni della Regione ed individua i compiti dei Comuni e le modalita di svolgimento
delle loro funzioni e servizi;

b) disciplina, per quanto attiene ai profili igienico-sanitari, le procedure relative alla polizia mortuaria;

c) regolamenta le condizioni e i requisiti per assicurare che I'esercizio dell'attivita funebre da parte di
soggetti pubblici e privati sia svolta nel rispetto delle finalita e delle garanzie perseguite dalla presente

legge.
3. Ai fini della presente legge:

a) nell'ambito necroscopico sono ricomprese le prestazioni assicurate in via obbligatoria sia dal
Comune sia dal Sistema sanitario regionale, quali il trasporto funebre per indigenti, la raccolta e il
trasporto funebre su chiamata dell'Autorita giudiziaria o per esigenze igienico-sanitarie, le attivita di
medicina necroscopica, la dotazione di deposito di osservazione ed obitorio;

b) nell'ambito cimiteriale & ricompreso l'insieme delle attivita connesse alla disponibilita del demanio
cimiteriale, quali le operazioni cimiteriali e la loro registrazione, le concessioni di spazi cimiteriali, la
cremazione, l'illuminazione elettrica votiva;

c) nell'ambito della polizia mortuaria vengono ricomprese le attivita autorizzatorie, di vigilanza e di
controllo da parte degli enti competenti.

4. La Regione promuove l'informazione sulla cremazione e su forme di sepoltura di minore impatto per
I'ambiente, nel rispetto dei diversi usi funerari propri di ogni comunita.
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Art. 2 Definizioni.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Ai fini della presente legge si intende per:

a) incaricato al trasporto funebre: persona fisica titolare o dipendente, incaricata di pubblico servizio,
appartenente ad impresa funebre preventivamente autorizzata ad eseguire il trasporto di feretri;

b) attivita funebre: servizio che comprende ed assicura le seguenti prestazioni:

1) disbrigo delle pratiche amministrative inerenti il decesso su mandato dei familiari;

2) fornitura di casse mortuarie ed altri articoli funebri;

3) preparazione del cadavere e confezionamento del feretro;

4) trasporto di salma, di cadavere, di prodotti abortivi, di ossa e di ceneri secondo le modalita
indicate nella presente legge;

5) recupero di cadaveri o resti mortali su disposizione dell'autorita giudiziaria da luoghi pubblici o
privati;

¢) autofunebre: mezzo mobile autorizzato ad uso specifico per il trasporto di salme o cadaveri;

d) autopsia: accertamento delle cause e dei mezzi che hanno determinato la morte o di altri fatti
riguardanti il cadavere, disposto dall'autorita giudiziaria;

e) bara o cassa: contenitore destinato a contenere un cadavere;

f) cadavere: corpo umano privo delle funzioni vitali di cui sia stata accertata la morte;

g) casa funeraria: luogo dove assicurare le attivita proprie delle strutture per il commiato,
I'osservazione del cadavere, i trattamenti conservativi, i trattamenti di tanatocosmesi e la custodia e
I'esposizione del cadavere;

h) cassetta resti ossei: contenitore di ossa o resti mortali assimilabili;

i) ceneri: prodotto della cremazione di un cadavere, di ossa o di resti mortali assimilabili o di esiti di
fenomeni cadaverici trasformativi-conservativi;

j) cinerario: luogo destinato alla conservazione delle ceneri;

k) cimitero: luogo di conservazione permanente di spoglie umane e di memoria storica per la
collettivita;

I) cofano - contenitore per trasporto salma: contenitore dotato di adeguata resistenza meccanica per il
trasporto di una salma, atto ad impedirne la vista esterna e dotato di sistemi di garanzia contro la
percolazione dei liquidi cadaverici, non a chiusura ermetica;

m) cofano - contenitore di zinco: rivestimento, di norma interno alla bara, da utilizzare in caso di
tumulazione;

n) colombaro o loculo o tumulo: vano di adeguate dimensioni per la collocazione di un feretro, una o
pil urne cinerarie, una o piu cassette di resti ossei;

0) cremazione: riduzione in ceneri del feretro o del contenitore di parti anatomiche riconoscibili o
dell'esito di fenomeni cadaverici trasformativi conservativi o di ossa;

p) deposito di osservazione: luogo nel quale mantenere una salma, per evidenziarne eventuali segni
di vita, per la durata del periodo di osservazione;

q) dispersione: versamento del contenuto di un'urna cineraria in un luogo all'interno del cimitero, sia
all'aperto che al chiuso, o all'esterno del cimitero, in natura;

r) esiti di fenomeni cadaverici trasformativi: trasformazione di cadavere o parte di esso in adipocera,
mummificazione, corificazione;

s) feretro: insieme della bara e del cadavere in essa contenuto;

t) impresa funebre o di onoranze o pompe funebri: soggetto esercente I'attivita funebre;

u) inumazione: sepoltura del feretro nella nuda terra;

v) medico curante: medico che ha assistito il defunto nel decorso diagnosticoterapeutico preliminare al
decesso;

w) obitorio: luogo nel quale mantenere in osservazione e custodire una salma, in attesa di procedere
ad indagini autoptiche o in attesa del riconoscimento, o la salma di persona deceduta in luoghi pubblici o
in abitazioni antigieniche;

X) operatore funebre o necroforo: persona che effettua operazioni correlate all'attivita funebre;

y) ossa: prodotto della scheletrizzazione di un cadavere;

z) ossario comune: ossario destinato alla conservazione indistinta di ossa;

aa) resti mortali: esiti dei fenomeni cadaverici trasformativi conservativi risultanti dall'incompleta
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scheletrizzazione di un cadavere per effetto di mummificazione, saponificazione, corificazione, decorso il
periodo di ordinaria inumazione o tumulazione;

bb) riscontro diagnostico: accertamento delle cause di morte ai fini esclusivamente sanitari ed
epidemiologici;

cc) struttura per il commiato: luogo dove assicurare il periodo di osservazione e eventualmente
svolgere il rito del commiato;

dd) salma: corpo inanimato di una persona fino all'accertamento della morte;

ee) tanatocosmesi: trattamento estetico della salma per migliorarne l'aspetto, da attuare senza
ostacolare eventuali manifestazioni vitali;

ff) traslazione: operazione di trasferimento di feretro interna o esterna al cimitero, da una sepoltura
ad un'altra;

gg) tumulazione: sepoltura in loculo, nicchia, tomba di famiglia, di feretro, cassetta di resti ossei o
urna cineraria;

hh) urna cineraria: contenitore di ceneri.

TITOLO II
Funzioni e disciplina dei servizi pubblici in ambito necroscopico e cimiteriale
Capo 1
Funzioni regionali

Art. 3 Funzioni della Regione.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Al fine di garantire un trattamento adeguato, rispettoso e uniforme sull'intero territorio regionale della
persona defunta, delle ceneri derivanti da cremazione e delle ossa umane, a garanzia dei diritti essenziali
della popolazione e della tutela delle condizioni igienicosanitarie, la Regione, nelle materie disciplinate
dalla presente legge, esercita le funzioni di indirizzo e coordinamento nei confronti dei Comuni e delle
Aziende sanitarie locali, che sono tenuti a fornire alla Regione le necessarie informazioni.

2. La Regione, d'intesa con I'ANCI e le associazioni di categoria, promuove l'adozione del codice
deontologico delle ditte individuali e delle societa che svolgono attivita funebre.

Art. 4 Poteri sostitutivi.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Con riferimento alle funzioni e ai compiti spettanti ai Comuni, in caso di accertata inattivita che
comporti inadempimento a quanto previsto dalla presente legge, il Presidente della Giunta regionale, su
proposta del componente la Giunta competente per materia, assegna all'Ente inadempiente un congruo
termine per provvedere.

2. Decorso inutilmente tale termine, il Presidente della Regione, sentito il soggetto inadempiente, nomina
un Commissario che provvede in via sostitutiva.

3. Le spese relative all'attivita del Commissario sono poste a carico dell'ente inadempiente.
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Capo II
Funzioni e compiti dei comuni

Art. 5 Norme in materia di cimiteri.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Il Comune assicura la sepoltura o la cremazione dei cadaveri delle persone residenti e di quelle
decedute nel proprio territorio, tramite la realizzazione, anche in associazione con altri Comuni, di cimiteri
e di crematori.

2. I cimiteri devono essere collocati alla distanza di almeno 200 metri dal centro abitato.

3. Per quanto non espressamente previsto dalla presente legge, si applicano le norme contenute nel titolo
VI del R.D. 27 luglio 1934, n. 1265 (Approvazione del testo unico delle leggi sanitarie).

4. L'area cimiteriale deve essere delimitata da idonea recinzione. L'area di rispetto lungo il perimetro
cimiteriale deve essere definita considerando:

a) la necessita di dotazione di parcheggi e servizi per i frequentatori;

b) I'eventuale necessita di ampliamento;

c) l'eventuale presenza di servizi o impianti tecnologici all'interno del cimitero e le conseguenti
distanze di tutela;

d) il rispetto delle attivita di culto.
5. In ogni cimitero sono presenti almeno:

a) un campo di inumazione;
b) un campo di inumazione speciale;
€) una camera mortuaria;
d) un ossario comune;
€) un cinerario comune.
6. In relazione alle richieste della popolazione e secondo le tradizioni locali, nel cimitero sono realizzati:

a) loculi per la tumulazione di feretri;
b) celle per la conservazione di cassette ossario;
c) celle per la conservazione di urne cinerarie;
d) uno spazio per la dispersione delle ceneri.
7. La camera mortuaria € il luogo destinato alla sosta dei feretri prima della sepoltura o della cremazione.

8. L'ossario comune ¢ il luogo destinato alla raccolta delle ossa completamente mineralizzate provenienti
dalle esumazioni ed estumulazioni nel caso in cui non siano richieste dai familiari per la collocazione in
altra sepoltura.

9. Il cinerario comune e destinato alla raccolta delle ceneri nel caso in cui non siano richieste dai familiari
per altra collocazione.

Art. 6 Funzioni dei Comuni e gestione dei servizi in ambito necroscopico e cimiteriale.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Fermo restando quanto previsto dalla normativa statale e regionale i Comuni, in forma singola o
associata, esercitano le funzioni ad essi conferite in ambito necroscopico e cimiteriale attraverso apposito
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regolamento da adottarsi entro 120 giorni dalla pubblicazione della presente legge; in caso di accertata
inerzia trova applicazione l'art. 4.

2. In particolare il regolamento di polizia mortuaria:

a) stabilisce I'ubicazione, le condizioni di esercizio e di utilizzo dei cimiteri, delle strutture obitoriali,
delle strutture per il commiato e delle case funerarie;

b) definisce i turni di rotazione dei campi di inumazione e le procedure di trattamento del terreno volte
a favorire i processi di mineralizzazione;

c) fissa le modalita e la durata delle concessioni e le tariffe delle sepolture private;

d) disciplina le attivita funebri e le condizioni di esercizio del servizio di trasporto funebre in
applicazione delle disposizioni regionali;

e) fissa le prescrizioni relative all'affidamento e alle caratteristiche delle urne cinerarie;

f) stabilisce le caratteristiche della camera mortuaria, dell'ossario comune, del cinerario comune e
delle sepolture per inumazione e per tumulazione.
3. I servizi in ambito necroscopico e cimiteriale sono gestiti nelle forme previste dalla vigente legislazione
in materia di servizi pubblici locali con modalita che garantiscano comunque il pieno soddisfacimento delle
esigenze della popolazione, soprattutto nel rispetto sempre dei principi di equita e decoro.

4. 1 servizi mortuari delle strutture sanitarie pubbliche, di quelle private accreditate e dei cimiteri non
possono essere gestiti da soggetti esercenti, nemmeno per il tramite di societa controllate o collegate,
I'attivita funebre di cui al titolo IV. Le gestioni che risultano essere in contrasto con la presente
disposizione cessano decorsi dodici mesi dalla data di entrata in vigore della presente legge.

5. I Comuni provvedono a garantire l'accesso dei cittadini alle informazioni necessarie per la fruibilita dei
servizi pubblici e privati in ambito funerario, con particolare riguardo agli aspetti economici ed alle diverse
pratiche funerarie consentite dall'ordinamento.

6. Ai Comuni sono attribuite le funzioni autorizzatorie per |'apertura delle strutture per il commiato di cui
all'art. 36 e delle case funerarie di cui all'art. 37. I Comuni, inoltre, individuano negli strumenti urbanistici
locali le aree idonee per la realizzazione delle strutture per il commiato e delle case funerarie.

7. I Comuni provvedono a formare adeguatamente il personale addetto alle operazioni cimiteriali e il
responsabile del servizio di custodia cimiteriale sugli aspetti concernenti gli adempimenti previsti dallo
specifico ruolo definito dalla presente legge.

8. Fermo restando il generale divieto di seppellimento di cadavere, resti mortali o ossa umane al di fuori
dei cimiteri e delle cappelle private familiari, il Comune puo autorizzare, di volta in volta, sentita I'Azienda
Unita sanitaria locale (ASL) territorialmente competente, la sepoltura di cadavere, di resti mortali, di
ceneri o di ossa umane in altri luoghi, quando concorrano giustificati motivi di speciali onoranze e la
sepoltura avvenga con le garanzie stabilite dalla normativa vigente.

9. Il Comune assicura il trasporto funebre in caso di indigenza del defunto o di stato di bisogno della
famiglia o di disinteresse da parte dei familiari. In caso di disinteresse da parte dei familiari resta fermo
I'obbligo di recupero delle spese sostenute dal Comune a carico degli aventi causa. Il Comune assicura,
altresi, il servizio di raccolta e di trasferimento all'obitorio dei deceduti sulla pubblica via o in luogo
pubblico.

10. La vigilanza ed il controllo sull'osservanza delle disposizioni contenute nella presente legge spettano al
Comune, che si avvale, per gli aspetti igienico-sanitari, dell'Azienda Unita sanitaria locale territorialmente
competente e che adotta le dovute misure organizzative interne (3).

(3) Comma cosi modificato dall'art. 1, comma 1, L.R. 18 dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua
pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della medesima legge).
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TITOLO III
Norme di polizia mortuaria
Capo 1
Adempimenti e trattamenti conseguenti alla morte

Art. 7 Organizzazione delle attivita di medicina necroscopica.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Le strutture di Medicina Legale delle Aziende Sanitarie Locali (ASL) garantiscono le funzioni di
coordinamento, di consulenza e di supervisione delle attivita di medicina necroscopica, definendo le
procedure di espletamento dell'attivita stessa. Tali strutture intervengono in particolare nei casi di morte
improvvisa o per cause ignote e provvedono, altresi, al riscontro diagnostico, nelle evenienze in cui sia
necessario accertare le cause di morte in soggetti giunti cadavere in ospedale, deceduti sulla pubblica via,
a domicilio senza assistenza medica, o comunque deceduti fuori dall'ospedale, e negli altri casi per i quali
si renda necessario |'accertamento.

2. La funzione di medico necroscopo € svolta dai medici dipendenti delle strutture di Medicina Legale, del
Dipartimento di Prevenzione e dei Distretti Sanitari di Base delle ASL, al fine di assicurare la tempestivita
e l'ottimale distribuzione del servizio.

3. Tutte le funzioni attribuite al "coordinatore sanitario" della ASL nel decreto del Presidente della
Repubblica n. 285 del 1990(Approvazione del regolamento di polizia mortuaria), si intendono trasferite al
Responsabile del Servizio di Igiene Epidemiologia e Sanita Pubblica del Dipartimento di Prevenzione delle
ASL, che vi assolve attraverso l'organizzazione propria del servizio, con esclusione della proposta di
ridurre il periodo di osservazione (art. 10 del D.P.R. 285/1990) che compete invece al medico necroscopo.

Art. 8 Dichiarazione, accertamento di morte e denuncia delle cause di morte.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Dopo la dichiarazione e I'avviso di morte secondo le modalita stabilite dalle norme sull'ordinamento di
stato civile, 'accertamento di morte & effettuato:

a) dal Direttore sanitario o da un medico suo delegato, qualora il decesso avvenga in struttura
sanitaria e la salma non sia trasferita ad altra struttura per il periodo di osservazione;

b) dal medico incaricato delle funzioni di necroscopo dalla ASL territorialmente competente, in caso di
decesso in abitazione privata o in altro luogo, comprese le strutture residenziali socio-sanitarie o
socio-assistenziali.

2. L'accertamento di morte & effettuato dal medico necroscopo non prima di quindici ore dal decesso,
salvo i casi previsti dagli articoli 8, 9 e 10 del D.P.R. 285/1990, e comunque non oltre le 30 ore.

3. Il medico necroscopo, contestualmente all'accertamento di morte, rilascia il nulla osta al trasporto di
cui al capo II del titolo III e alla sepoltura.

4. La denuncia delle cause di morte & effettuata, secondo le modalita e i flussi informativi previsti dalla
normativa nazionale vigente, entro ventiquattro ore dall'accertamento del decesso.

5. La denuncia delle cause di morte & effettuata dal medico curante il quale provvede a compilare la
scheda di morte Istat.

6. Qualora il medico curante non sia reperibile, la denuncia delle cause di morte & effettuata dal medico
necroscopo sulla base di adeguata e comprovante documentazione sanitaria da cui si possa evincere la
malattia o l'evento traumatico che, attraverso eventuali complicazioni o stati morbosi intermedi, ha
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condotto al decesso, con compilazione della relativa scheda di morte Istat.

7. In caso di riscontro diagnostico o autopsia, la denuncia delle cause di morte & effettuata dal medico che
esegue detti accertamenti.

Art. 9 Decesso per malattia infettiva e diffusiva.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Il medico, che nell'esercizio delle funzioni di cui ai commi 2, 3 e 5 dell'art. 8, ritiene che la causa del
decesso sia dovuta a malattia infettiva e diffusiva ovvero sospetta di esserlo, deve comunque notificarla
all'autorita sanitaria competente, provvedendo altresi ad adottare, a tutela della salute pubblica, le misure
che si rendono di volta in volta necessarie per limitarne la diffusione. Tali misure devono comunque essere
coerenti con consolidate evidenze scientifiche e non comportano |'obbligatoria osservanza delle procedure
di cui all'art. 18, comma 1, del D.P.R. 285/1990.

2. In ogni caso il personale addetto all'attivita funebre € tenuto ad utilizzare, indipendentemente dalla
causa del decesso, adeguati mezzi di protezione per prevenire un eventuale contagio, al fine di evitare il
contatto con liquidi biologici.

Art. 10 Periodo di osservazione.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Il periodo di osservazione ¢ il periodo in cui il cadavere viene mantenuto in condizioni tali da non
ostacolare eventuali manifestazioni di vita e durante il quale viene assicurata adeguata sorveglianza.

2. Il periodo di osservazione decorre dal momento del decesso e scade dopo ventiquattro ore, salvo
quanto previsto dall'art. 8 del/ D.P.R. 285/1990.

3. Qualora si tratti di soggetti deceduti in luoghi pubblici o comunque in luoghi non idonei per lo
svolgimento del periodo di osservazione, ovvero quando sia richiesto il riscontro diagnostico, |I'autopsia o
altro provvedimento disposto dall'autorita giudiziaria, le salme sono trasportate presso le strutture
sanitarie di ricovero pubbliche o accreditate o presso gli obitori comunali.

4. 1l deposito di salme di cui al comma 3, & gratuito e non pu0 essere dato in gestione ad operatori
pubblici o privati esercenti |'attivita funebre.

5. A richiesta di almeno uno dei componenti del nucleo familiare del defunto, la salma pud essere
trasportata per lo svolgimento del periodo di osservazione, dal luogo del decesso:

a) alla sala del commiato;

b) all'obitorio o deposito di osservazione del Comune;

c) all'abitazione propria dei familiari;

d) alla casa funeraria.
6. Ai fini della presente legge, per nucleo familiare si intende la famiglia costituita dai coniugi e dai figli
legittimi, legittimati, naturali, riconosciuti ed adottivi e dagli affiliati con loro conviventi. Fanno altresi
parte del nucleo familiare gli ascendenti, i discendenti, i collaterali e gli affini fino al terzo grado.
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7. L'impresa funebre che esegue il trasferimento comunica tempestivamente all'ufficiale di stato civile e al
medico necroscopo la nuova sede ove il cadavere & stato trasferito per I'osservazione.

8. Le spese per il trasporto della salma ai sensi del comma 5 sono a carico dei richiedenti.

9. Per motivi di interesse pubblico e in caso di eventi eccezionali, il Comune pud disporre I'utilizzo di spazi
presso strutture sanitarie, case funerarie, sale del commiato, obitori, per deporvi salme per il relativo
periodo di osservazione.

Art. 11 Rinvenimento di cadavere, di resti mortali e di ossa umane.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Nel caso di rinvenimento di cadavere, di parti di cadavere, di resti mortali o di ossa umane, chi ne fa la
scoperta informa immediatamente le Autorita comunali che ne danno subito comunicazione all'autorita
giudiziaria, a quella di pubblica sicurezza e alla ASL.

Art. 12 Prelievo di cornea a scopo di trapianto terapeutico e utilizzo di cadaveri per finalita di
studio.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Per consentire il prelievo di cornea presso I'abitazione in cui & avvenuto il decesso di persona che abbia
dichiarato la volonta di donare gli organi, i congiunti o conviventi ne danno immediata comunicazione alla
ASL.

2. Nel caso in cui la persona deceduta abbia disposto I'utilizzo del proprio cadavere per finalita di studio,
ricerca ed insegnamento, i congiunti o conviventi ne danno comunicazione all'ufficiale di stato civile, che
rilascia I'autorizzazione al trasporto, previo assenso e a spese dell'istituto ricevente.

Art. 13 Requisiti degli obitori cimiteriali o di presidi ospedalieri.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Gli obitori cimiteriali o di presidi ospedalieri devono rispettare i requisiti minimi strutturali, impiantistici
e di attrezzature previsti dalla vigente normativa nazionale e regionale.

2. La vigilanza sui requisiti igienico-sanitari degli obitori e sulla loro funzionalita compete al Direttore
Sanitario di Presidio, in caso di obitorio ospedaliero, ovvero al responsabile del Servizio di Igiene
Epidemiologia e Sanita Pubblica delle ASL, qualora I'obitorio abbia una sede extraospedaliera.
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Art. 14 Imbalsamazione.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. I trattamenti di imbalsamazione del cadavere possono essere richiesti dai coniugi, dai figli legittimi,
legittimati, naturali, riconosciuti ed adottivi ovvero dagli ascendenti, discendenti, collaterali e affini fino al
terzo grado e possono iniziare solo dopo che sia stata rilasciata I'autorizzazione da parte dell'Autorita
comunale, previo parere della ASL, Servizio di Medicina Legale e Servizio di Igiene, Epidemiologia e Sanita
Pubblica, non prima che sia trascorso il periodo di osservazione della morte.

2. La richiesta di autorizzazione all'imbalsamazione viene presentata al Comune e alla ASL competente
per territorio.

Deve essere corredata dalla dichiarazione di un medico, legalmente abilitato all'esercizio professionale,
incaricato dell'operazione, che indica il procedimento che intende utilizzare, il luogo e l'ora in cui la
effettuera. Deve essere inoltre corredata dal certificato del medico necroscopo e dal certificato del medico
curante che esclude il sospetto che la morte sia dovuta a reato.

3. I Servizi di Medicina Legale e di Igiene, Epidemiologia e Sanita Pubblica della ASL, rilasciano il parere di
competenza e assicurano la vigilanza sulle operazioni.

4. Sono vietate le operazioni di imbalsamazione sui cadaveri portatori di radioattivita o di malattie
infettive.

Art. 15 Tanatocosmesi.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. I trattamenti di tanatocosmesi possono essere eseguiti su richiesta dei familiari trascorso il periodo di
osservazione di cui all'art. 10 e dopo I'effettuazione della visita necroscopica di cui all'art. 8.

Capo II
Trasporto funebre

Art. 16 Trasferimento di salma.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Il trasferimento di salma & previsto:

a) nei casi di decesso in luoghi pubblici e decesso in abitazioni inadatte per I'osservazione;

b) su richiesta dei componenti il nucleo familiare di cui al comma 6 dell'art. 10, per trasferimento
presso luogo di osservazione diverso dal luogo del decesso.
2. Qualora il decesso avvenga in abitazioni non idonee per |'osservazione o in luoghi pubblici, la salma
deve essere trasportata presso il deposito di osservazione o I'obitorio comunale (art. 12 D.P.R. 285/1990)
0 presso il servizio mortuario delle strutture ospedaliere pubbliche o private accreditate. Su richiesta dei
componenti il nucleo familiare la salma puo essere trasportata con oneri a carico dei richiedenti presso le
strutture di cui al comma 5 dell'art. 10.
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3. Il trasporto della salma da un'abitazione non idonea & disposto dal medico che presenta la denuncia
delle cause di morte o dal medico necroscopo.

4. Su richiesta dei familiari dei componenti il nucleo familiare di cui al comma 6 dell'art. 10, il Direttore
Sanitario dell'Ospedale dove € avvenuto il decesso puo autorizzare il trasporto di una salma dalla struttura
sanitaria alle strutture per il commiato, alle case funerarie, all'obitorio comunale, alla propria abitazione;
I'autorizzazione viene rilasciata previa valutazione delle condizioni della salma, in rapporto alla distanza da
percorrere e al luogo da raggiungere.

5. Su richiesta dei componenti il nucleo familiare di cui al comma 6 dell'art. 10, il medico necroscopo puod
autorizzare il trasporto di una salma dall'abitazione in cui & avvenuto il decesso alle strutture per il
commiato, alla casa funeraria o all'obitorio comunale; l'autorizzazione viene rilasciata dal medico che
interviene anche prima delle quindici ore; resta fermo il successivo accertamento della morte da
effettuarsi dopo la quindicesima ora da parte del medico necroscopo competente per territorio.

6. Durante il trasporto di cui ai commi precedenti, la salma deve essere riposta in un contenitore
impermeabile, non sigillato, in condizioni che non ostacolino eventuali manifestazioni di vita e che
comunque non siano di pregiudizio per la salute pubblica. Il trasporto deve essere effettuato con idonea
auto funebre da personale qualificato, che redige un apposito verbale.

7. Salvo il caso di trasporto in abitazione privata, il Responsabile della Struttura ricevente o suo delegato
registra I'accettazione della salma, con l'indicazione del luogo di partenza, dell'orario di arrivo, dell'addetto
al trasporto e trasmette tali informazioni al Comune cui € destinata la salma e alla ASL competente per
territorio.

8. Se la salma viene trasportata in un Comune diverso da quello in cui & avvenuto il decesso, purché
nell'ambito della Regione Abruzzo, i soggetti di cui ai commi 3, 4 e 5 che rilasciano l'autorizzazione
devono darne comunicazione, unitamente ad una copia della denuncia delle cause di morte, al Comune a
cui & destinata la salma e alla ASL competente per territorio.

Art. 17 Trasporto di cadavere.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Costituisce trasporto di cadavere il suo trasferimento dal luogo del decesso o del rinvenimento
all'obitorio, alla camera mortuaria, alle case funerarie, alle strutture per il commiato, al luogo prescelto
per le onoranze compresa l'abitazione privata, al cimitero o al crematorio o dall'uno all'altro di questi
luoghi. Qualora il trasporto di un cadavere avvenga dopo l'accertamento delle cause di morte, ma prima
del termine del periodo di osservazione, il trasporto deve avvenire con le medesime modalita indicate per
le salme di cui al comma 6, dell'art. 16.

2. Il trasporto di cadavere & autorizzato, ove possibile, con unico provvedimento valevole per tutti i
trasferimenti sopraindicati, dal Comune ove & avvenuto il decesso, previa comunicazione al Comune di
destinazione, qualora il trasporto sia verso un altro Comune.

Il Comune deve acquisire il nulla osta al trasporto rilasciato dal medico necroscopo nello svolgimento delle
funzioni di cui all'art. 8.

3. Ogni cadavere, trascorso il periodo di osservazione di cui all'art. 10, qualunque sia la sua destinazione,
€ chiuso in cassa individuale; la madre e il neonato, deceduti in concomitanza del parto, possono essere
chiusi nella stessa cassa.
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4. Il cadavere deve essere collocato in una bara avente i requisiti richiesti in relazione al tipo di trasporto
e al destino del feretro; il trasporto deve avvenire mediante I'utilizzo di idonea auto funebre e deve essere
effettuato da personale qualificato, nel rispetto delle vigenti norme in materia di tutela della salute e
sicurezza dei lavoratori.

5. L'esatto adempimento delle procedure di chiusura e di confezionamento dei feretri & delegato
all'incaricato del trasporto.

L'incaricato redige un verbale dell'operazione eseguita e dichiara l'identita del defunto e il corretto
adempimento di tutte le procedure previste dalla legge, in riferimento al tipo di trasporto e al destino del
feretro. Il predetto verbale costituisce documento di accompagnamento del feretro, unitamente ai decreti
di autorizzazione del Comune dove & avvenuto il decesso, per il trasporto, il seppellimento o la
cremazione. In una copia del predetto verbale deve essere annotato il ricevimento del feretro da parte del
servizio di custodia cimiteriale in caso di sepoltura.

6. In caso di trasporto di cadaveri all'estero si applicano le norme vigenti (artt. 27 e 29 D.P.R. 285/1990).

7. 1 trattamenti antiputrefattivi sono disciplinati dal medico necroscopo; sono eseguiti sotto la sua
responsabilita e vigilanza e devono essere limitati ai casi di effettiva necessita.

8. Nel caso il cadavere debba essere cremato o inumato, I'obbligo della doppia cassa di cui all'art. 30 del/
D.P.R. 285/1990 pud essere assolto con I'utilizzo di un involucro di materiale biodegradabile, da porre
all'interno della cassa di legno, che garantisca l'impermeabilita del fondo del feretro per un periodo
sufficiente all'assolvimento della pratica funeraria prescelta.

Art. 18 Trasporto di resti mortali.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Il trasporto di ossa umane e di resti mortali assimilabili non & soggetto a particolari prescrizioni
igienico-sanitarie.

2. Il trasporto di ossa umane e di resti mortali assimilabili deve essere autorizzato dal Comune
competente per territorio.

3. Il trasporto di parti anatomiche per la sepoltura in cimitero o la cremazione deve essere sottoposto al
nulla osta della ASL competente per territorio e autorizzato dal Comune.

Art. 19 Prodotti del concepimento.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. L'ASL rilascia il nulla osta al trasporto, al seppellimento o alla cremazione dei prodotti del concepimento
e dei prodotti abortivi non dichiarati come nati morti dall'ufficiale dello stato civile, per i quali i genitori
chiedono la sepoltura nel cimitero o la cremazione.

2. Il Comune autorizza il trasporto di cui al comma 1.
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3. Il trasporto di cui al comma 1 puo essere effettuato a cura dei familiari con mezzi propri.

Art. 20 Vigilanza igienico sanitaria.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Il Comune deve comunicare tempestivamente al Servizio di Igiene Epidemiologia e Sanita Pubblica
della ASL competente per territorio via fax, per posta elettronica o telefonicamente, tutte le autorizzazioni
al trasporto rilasciate.

2. Ai fini di quanto disposto dagli articoli 16, 17, 18, 19 & escluso dalla nozione di trasporto di salma o di
cadavere il trasferimento della salma nell'ambito della medesima struttura sanitaria in cui € avvenuto il
decesso.

Tale trasporto non pud essere svolto da personale dipendente, a qualsiasi titolo, da un soggetto esercente
I'attivita funebre.

Art. 21 Requisiti dei mezzi di trasporto funebre e delle rimesse.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Le autofunebri destinate al trasporto di salme e cadaveri su strada, sono rivestite internamente, nel
comparto destinato al feretro, che deve essere nettamente separato dal posto di guida del conducente, da
idoneo materiale impermeabile, facilmente sanificabile e disinfettabile, e sono attrezzate in modo da
impedire che il feretro si sposti durante il trasporto.

2. Le rimesse devono essere in possesso di specifica certificazione di agibilita e devono essere dotate delle
attrezzature e dei mezzi per la pulizia e la disinfezione delle auto funebri.

3. L'ASL nel cui ambito territoriale ha sede la rimessa, previa verifica della sussistenza dei requisiti di cui
ai commi 1 e 2, rilascia al proprietario dell'autofunebre il libretto di idoneita, in cui € indicata anche la
rimessa di abituale deposito.

4. Il proprietario dell'autofunebre trasmette annualmente alla ASL che ha rilasciato il libretto di cui al
comma 3, un'autocertificazione sulla continuita del rispetto e mantenimento dei requisiti previsti e sul
permanere del luogo di abituale rimessaggio, e ne allega copia al libretto di idoneita.
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Art. 22 Trasporto funebre tra Stati.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. I trasporti funebri da o per uno degli Stati aderenti all'accordo stipulato in Berlino il 10 febbraio 1937,
approvato e reso esecutivo in Italia con Regio Decreto 1° luglio 1937, n. 1379 (Approvazione dell'accordo
internazionale concernente il trasporto delle salme, stipulato in Berlino il 10 febbraio 1937), sono soggetti
all'osservanza delle prescrizioni sanitarie previste da detto accordo.

2. I cadaveri devono essere accompagnati dal passaporto mortuario previsto dall'accordo di cui al comma
1, tale passaporto € rilasciato, per l'estradizione dal territorio nazionale, dal Comune di partenza e per
I'introduzione nel territorio nazionale, dall'autorita del luogo da cui il cadavere viene estradato.

3. Per l'introduzione di cadaveri provenienti da uno degli Stati non aderenti all'accordo di cui al comma 1,
I'interessato alla traslazione presenta all'autorita consolare italiana apposita domanda corredata dalla
documentazione definita dal Ministero della Salute. II Comune dove & diretto il cadavere concede
I'autorizzazione informando I'autorita consolare.

4. Per l'estradizione, |'autorizzazione é rilasciata dal Comune di partenza, previo nulla osta dell'Autorita
consolare dello Stato verso il quale il cadavere ¢ diretto. Le caratteristiche della cassa, come definite dalle
disposizioni nazionali ai fini del trasporto all'estero, sono certificate dalla ASL.

Capo II1
Inumazioni, tumulazioni, esumazioni ed estumulazioni cimiteriali

Art. 23 Diritto di sepoltura (4)
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Nei cimiteri devono essere ricevuti quando non venga richiesta altra destinazione:

a) I cadaveri delle persone morte nel territorio comunale qualunque ne fosse in vita la residenza;

b) I cadaveri delle persone morte fuori comune, ma aventi in esso in vita la residenza;

c) I cadaveri delle persone non residenti in vita nel comune e morti fuori di esso ma aventi diritto al
seppellimento nel cimitero del comune scelto dai famigliari del defunto;

d) I nati morti e i prodotti del concepimento;

e) I resti mortali delle persone sopra elencate.

(4) Articolo cosi sostituito dall'art. 2, comma 1, L.R. 18 dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua
pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della medesima legge). Il testo originario era cosi formulato: «Art. 23. Diritto di
sepoltura. 1. Nel cimitero devono essere ricevuti:

a) i cadaveri, i resti mortali, le ossa e le ceneri delle persone morte nel territorio del Comune, qualunque ne fosse in vita la
residenza;

b) i cadaveri, i resti mortali, le ossa e le ceneri delle persone decedute fuori del Comune, ma aventi in esso, in vita, la residenza;

c) i cadaveri, i resti mortali, le ossa e le ce neri delle persone gia residenti nel Comune, che hanno stabilito la propria residenza
presso strutture socio assistenziali situate fuori Comune;

d) i cadaveri, i resti mortali, le ossa e le ceneri delle persone non residenti in vita nel Comune e morte fuori di esso, ma aventi diritto
a sepoltura privata esistente nel cimitero del Comune stesso;

e) i prodotti del concepimento e i prodotti abortivi di cui agli artt. 19 e 25.».
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Art. 24 Identificazione della sepoltura.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Ogni feretro & inumato in fossa distinta o tumulato in loculo distinto.

2. Ogni sepoltura, sia in caso d'inumazione che in caso di tumulazione, € dotata di un sistema di
identificazione resistente agli agenti atmosferici.

Art. 25 Autorizzazione all'inumazione e tumulazione.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. L'autorizzazione all'inumazione o alla tumulazione di cadaveri e nati morti & rilasciata secondo la
vigente normativa statale.

2. In caso di amputazione, le parti anatomiche riconoscibili sono avviate alla sepoltura secondo le
modalita indicate dal Comune ove avviene la sepoltura, previo nulla osta della ASL.

3. Per i prodotti abortivi di eta gestazionale fino a ventotto settimane complete e per i feti che abbiano
presumibilmente compiuto ventotto settimane di vita intrauterina e non siano stati denunciati come nati
morti, si procede nel seguente modo:

a) i genitori sono informati dalla Direzione Sanitaria della struttura ospedaliera della possibilita di
richiedere la sepoltura;

b) qualora non venga avanzata la richiesta di sepoltura, si provvedera in analogia a quanto disposto
per le parti anatomiche riconoscibili.

Art. 26 Esumazione ed estumulazione ordinarie.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Le esumazioni ordinarie si eseguono dopo dieci anni dall'inumazione, sono eseguibili in qualsiasi
periodo dell'anno e non richiedono la presenza di operatori sanitari.

2. Le estumulazioni ordinarie si eseguono allo scadere della concessione del loculo, sono eseguibili in
qualsiasi periodo dell'anno e non richiedono la presenza di operatori sanitari.

3. Le operazioni di esumazione ed estumulazione ordinaria sono regolate dal Comune nel rispetto della
presente legge attraverso il regolamento di cui all'art. 6.

4. Il Comune invia il piano annuale dei turni di rotazione delle operazioni di esumazione ed estumulazione
alla ASL competente per territorio.

5. Durante le operazioni di esumazione ed estumulazione il responsabile del servizio di custodia cimiteriale
vigila sugli aspetti igienico-sanitari, richiede prontamente l'intervento del personale della ASL in caso di
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necessita, redige un verbale e provvede ad annotarle nel registro previsto al comma 2 dell'art. 52 del
D.P.R. 285/1990.

6. In caso di esumazione ordinaria i resti mortali possono essere raccolti in una cassetta di zinco per
essere collocati in un loculo o in un colombaio, oppure possono essere collocati nell'ossario comune.

7. In caso di estumulazione allo scadere della concessione & consentita la riduzione, con successiva
ritumulazione (previa raccolta in una cassetta di zinco) o collocazione nell'ossario comune, esclusivamente
quando sia accertata la completa mineralizzazione da parte del responsabile del servizio di custodia
cimiteriale; qualora la mineralizzazione risulti incompleta, il responsabile del servizio di custodia
cimiteriale dispone l'inumazione per cinque anni al fine di consentire la completa mineralizzazione.

Art. 27 Esumazione ed estumulazione straordinarie.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. In caso di esumazione o estumulazione straordinaria disposta dall'Autorita giudiziaria, I'operazione si
svolge alla presenza del responsabile del servizio di custodia cimiteriale del Comune, nel rispetto delle
indicazioni impartite dalla stessa Autorita giudiziaria; le operazioni disposte dall'Autorita giudiziaria devono
essere effettuate all'interno delle strutture obitoriali. Il personale sanitario della ASL assiste alle operazioni
solo su espressa richiesta dell'Autorita giudiziaria.

2. In caso di esumazioni o estumulazioni straordinarie autorizzate dal Comune per consentire la
traslazione del feretro in altra sepoltura o la cremazione, non é richiesto il parere preventivo della ASL. Le
operazioni si svolgono alla presenza del responsabile del servizio di custodia cimiteriale che vigila sugli
aspetti igienico-sanitari, richiede I'intervento del personale della ASL in caso di necessita, redige un
verbale e le annota sul registro previsto dal comma 2 dell'art. 52 del D.P.R. 285/1990.

3. Le esumazioni straordinarie sono vietate nel periodo ricompreso tra il primo maggio e il trenta
settembre. Qualunque sia la successiva destinazione, il feretro esumato deve essere collocato in una
cassa metallica a meno che non risulti perfettamente integro. La cassa metallica verra poi eliminata in
caso di cremazione o inumazione in altra fossa.

4. Le estumulazioni straordinarie per traslazione in altra sepoltura o per successiva cremazione si possono
effettuare in qualunque mese dell'anno; il feretro, qualunque sia la successiva destinazione, viene
collocato in una cassa metallica, a meno che il responsabile del servizio di custodia cimiteriale non ne
accerti la perfetta tenuta; la cassa metallica verra poi eliminata in caso di cremazione o inumazione in
altra fossa.

5. Qualora la richiesta di estumulazione straordinaria riguardi una sepoltura superiore a venti anni, e sia
orientata al recupero-riutilizzo del loculo, si provvede all'inumazione del feretro per almeno cinque anni, al
fine di consentire la completa mineralizzazione.

Se durante l'operazione viene constatata la completa mineralizzazione da parte del responsabile del
servizio di custodia cimiteriale, questi potra disporre la raccolta dei resti.
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Capo 1V
Cremazione e destinazione delle ceneri

Art. 28 Cremazione.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. La cremazione consiste nella pratica funeraria che trasforma il cadavere, tramite un procedimento
termico, in ceneri.

2. Ogni feretro € avviato singolarmente alla cremazione.

Art. 29 Autorizzazione alla cremazione.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. L'autorizzazione alla cremazione € rilasciata dall'Ufficiale dello stato civile del Comune nel cui territorio
€ avvenuto il decesso, nel rispetto della volonta espressa dal defunto o su richiesta dei coniugi, dei figli
legittimi, legittimati, naturali, riconosciuti ed adottivi ovvero degli ascendenti, dei discendenti, dei
collaterali e degli affini fino al terzo grado e previa acquisizione del certificato necroscopico, come previsto
dall'art. 3 della legge 30 marzo 2001, n. 130 recante "Disposizioni in materia di cremazione e dispersione
delle ceneri".

2. Per la cremazione di resti mortali non & necessaria la certificazione del medico necroscopo di cui al
comma 1.

3. Il prelievo di campioni biologici ed annessi cutanei, previsto dall'art. 3, comma 1, lettera h), della legge
130/2001, finalizzato ad eventuali indagini per causa di giustizia, ¢ effettuato dal medico necroscopo nel
luogo di osservazione, dopo l'accertamento di morte. Le modalita di conservazione e custodia dei prelievi
saranno individuate e stabilite con apposito regolamento interno a ciascuna ASL (5).

(5) Comma cosi modificato dall'art. 3, comma 1, L.R. 18 dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua
pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della medesima legge).

Art. 30 Crematori.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Per la realizzazione e la gestione dei crematori si applicano le disposizioni di cui alla legge 130/2001.
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Art. 31 Espressione di volonta.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. La manifestazione di volonta del defunto relativamente alla cremazione ed alla dispersione delle ceneri
avviene con le modalita previste dall'art. 3 della legge 130/2001.

Art. 32 Registro per la cremazione.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. E istituito presso ogni Comune il registro per la cremazione.

2. Nel registro sono annotate le modalita con cui il richiedente ha manifestato la propria volonta di essere
cremato.

3. Il richiedente pud consegnare al funzionario incaricato I'atto contenente la volonta di essere cremato,
redatto secondo le forme prescritte dall'art. 602 del codice civile; a tale scopo il Comune predispone un
modello di dichiarazione.

4. In qualsiasi momento il soggetto iscritto pud richiedere la cancellazione delle annotazioni di cui al
comma 2 oppure il ritiro dell'atto di cui al comma 3.

Art. 33 Consegna e destinazione finale delle ceneri.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Le ceneri derivanti dalla cremazione sono raccolte in apposita urna cineraria ermeticamente chiusa con
indicazione dei dati anagrafici del defunto e destinate al cinerario comune.

2. A richiesta, I'urna sigillata puod essere consegnata agli aventi titolo per la conservazione in cimitero, per
la conservazione in ambito privato o per la dispersione.

3. La consegna dell'urna cineraria risulta da apposito verbale che, redatto in triplice originale, indica la
destinazione finale dell'urna.

Un originale del verbale & consegnato al responsabile del servizio cimiteriale, il secondo originale
trasmesso all'ufficiale dello stato civile che ha rilasciato l'autorizzazione alla cremazione e il terzo
consegnato all'affidatario dell'urna.

M- (-

4. La conservazione delle urne cinerarie in cimitero pud avvenire mediante collocazione nelle celle o

mediante interramento in spazi a cid destinati. E altresi ammessa la collocazione all'interno di loculi o
tombe assieme a feretri di congiunti ivi tumulati.

5. In caso di consegna dell'urna cineraria al coniuge o ad altro componente il nucleo familiare,
all'esecutore testamentario o al rappresentante legale dell'associazione riconosciuta che abbia tra i propri
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fini statutari la cremazione dei cadaveri dei propri associati, nel registro di cui all'art. 32 sono annotati:

a) humero progressivo e data;

b) cognome, nome e dati anagrafici del defunto;

c) modalita di espressione della volonta;

d) eventuale volonta di dispersione delle ceneri con indicazione dei luoghi e delle modalita prescelte;

e) cognome, nome, dati anagrafici e firma dell'esecutore delle volonta del defunto cui viene
consegnata l'urna;

f) cognome, nome, timbro e firma dell'addetto alla tenuta del registro;

g) eventuali note aggiuntive previste dalla normativa cimiteriale vigente.
6. Qualsiasi variazione del luogo e del soggetto presso cui lI'urna & conservata &€ comunicata al Comune
che ha rilasciato I'autorizzazione.

7. Qualora il defunto non abbia individuato I'affidatario delle proprie ceneri oppure la persona incaricata
della dispersione, la volonta del defunto & eseguita dalle seguenti persone:

a) dal coniuge, ovvero, in difetto di questi, dal parente piu prossimo, individuato secondo gli articoli
74 e seguenti del codice civile e, in caso di concorrenza di pil parenti nello stesso grado, dalla
maggioranza degli stessi;

b) dall'esecutore testamentario;

c) dal rappresentante legale di associazioni che abbiano tra i propri fini statutari la cremazione dei
cadaveri degli associati, qualora il defunto ne sia iscritto;

d) dal tutore di minore o interdetto;

e) in mancanza dei soggetti di cui alle lettere a), b), c), d), dal personale autorizzato dal Comune.

Art. 34 Dispersione delle ceneri.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. La dispersione delle ceneri, autorizzata dall'ufficiale dello stato civile ai sensi della legge 130/2001, &
consentita:

a) in aree a cid appositamente destinate all'interno dei cimiteri;
b) in natura;
c) in aree private.
2. La dispersione delle ceneri in natura € consentita nei seguenti luoghi:

a) in montagna, a distanza di almeno duecento metri da centri ed insediamenti abitativi;

b) nei laghi, ad oltre cento metri dalla riva;

¢) nei fiumi;

d) in mare;

e) in aree naturali ad una distanza di almeno duecento metri da centri ed insediamenti abitativi;

f) negli altri luoghi previsti dalla normativa statale.
3. La dispersione nei laghi, nei fiumi, in mare e in altri corsi d'acqua & consentita nei tratti liberi da
manufatti e da natanti.

4. La dispersione € vietata nei centri abitati come definiti dall'art. 3, comma 1, numero 8, del D.Lgs. 30
aprile 1992, n. 285 (Nuovo codice della strada).

5. E fatto divieto ai proprietari di aree private, ai loro famigliari o aventi causa, di percepire alcun
compenso o altra utilita in relazione all'assenso alla dispersione.
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6. La dispersione delle ceneri € eseguita dai soggetti di cui al comma 7, dell'art. 33.

7. 1 soggetti di cui al comma 7, dell'art. 33 sono tenuti a comunicare al Comune di destinazione, con
almeno dieci giorni di preavviso, la modalita per la dispersione delle ceneri.

8. Qualora il soggetto incaricato della dispersione delle ceneri sia il legale rappresentante o personale di
associazioni che abbiano tra i propri fini statutari la cremazione dei cadaveri degli associati, deve
consentire al coniuge o ai parenti del defunto di assistere alla dispersione.

9. Al di fuori dei cinerari comunali previsti nei cimiteri, € vietata la dispersione delle ceneri in edifici o altri
luoghi chiusi.

10. La dispersione in aree private deve avvenire all'aperto, con il consenso dei proprietari, € non pud dare
luogo ad attivita aventi fini di lucro.

11. La dispersione delle ceneri deve in ogni caso essere eseguita in modo controllato, tale da non arrecare
alcun danno e disturbo a soggetti terzi eventualmente presenti.

12. Vanno comunque rispettate le norme vigenti in materia di zone a tutela assoluta, zone di rispetto e
zone di protezione, con particolare riferimento alle acque ad uso umano.

TITOLO 1V
Attivita funebre

Art. 35 Attivita funebre.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Ai sensi della presente legge per attivita funebre si intende un servizio che comprende e assicura in
forma congiunta le seguenti prestazioni:

a) disbrigo, su mandato dei familiari, delle pratiche amministrative inerenti il decesso;

b) fornitura di casse mortuarie e di altri articoli funebri in occasione di un funerale;

c) trasporto di salma, di cadavere, di ceneri e di ossa umane;

d) preparazione del cadavere e confezionamento del feretro;

e) recupero di cadaveri, su disposizioni dell'autorita giudiziaria, da luoghi pubblici o privati.
2. I soggetti che intendono svolgere I'attivita funebre presentano Segnalazione certificata di inizio attivita
(Scia), ai sensi dell'art. 19 della legge 7 agosto 1990, n. 241 (Nuove norme in materia di procedimento
amministrativo e di diritto di accesso ai documenti amministrativi), al SUAP del Comune territorialmente
competente. La Scia € corredata della documentazione e delle autocertificazioni in ordine al possesso dei
requisiti di seguito individuati al comma 3.

3. I soggetti che intendono svolgere attivita funebre devono possedere i seguenti requisiti:

a) che l'attivita funebre venga svolta nel rispetto delle norme in materia di tutela della salute e della
sicurezza dei lavoratori;
b) che dispongano di mezzi, risorse e organizzazione adeguati, fra cui:

1) la disponibilita continuativa e funzionale di almeno un'auto funebre e di autorimesse per il
ricovero di non meno di un'auto funebre, in possesso di specifica certificazione di agibilita dotata delle
attrezzature e dei mezzi per la pulizia e la disinfezione delle auto funebri (6);

2) la disponibilita di almeno una sede idonea alla trattazione degli affari amministrativi, ubicata nel
Comune ove si presenta la Scia;
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3) personale in possesso di sufficienti conoscenze teorico-pratiche in attinenza alle specifiche
mansioni svolte tra cui personale inquadrato nel rispetto delle norme nazionali sul mercato del lavoro (7);

4) un responsabile della conduzione dell'attivita funebre, che deve essere specificatamente
individuato, anche coincidente col legale rappresentante dell'impresa; per l'apertura di ulteriori sedi
commerciali i soggetti esercenti 'attivita funebre devono disporre di un incaricato alla trattazione degli
affari per ogni singola sede (8);

c) che le imprese che intendono svolgere il servizio di trasporto funebre in modo disgiunto dall'attivita

di onoranza funebre presentino al Comune la Scia prevista al comma 2 e si uniformino, per le
caratteristiche dei mezzi da utilizzare, delle rimesse e del personale, a quanto previsto per l'esercente
I'attivita funebre (10).
4. Al fine del mantenimento del requisito di cui al punto 3, della lettera b), del comma 3, le imprese
esercenti |'attivita funebre hanno I'obbligo di far frequentare al proprio personale specifiche giornate
formative della durata complessiva non inferiore a ventiquattro ore secondo le modalita, i tempi ed il
programma stabiliti con atto della Giunta regionale, da adottarsi entro novanta giorni dalla pubblicazione
della presente legge sul Bollettino Ufficiale della Regione Abruzzo; la partecipazione alle giornate
formative da diritto al rilascio di un attestato di frequenza (10).

5. E vietato I'esercizio di intermediazione nell'attivita funebre. L'attivita funebre di tipo commerciale deve
essere tassativamente svolta al di fuori delle strutture sanitarie pubbliche o private, dei locali di
osservazione delle salme e delle aree cimiteriali.

6. L'attivita funebre e incompatibile con la gestione del servizio cimiteriale e del servizio obitoriale; &
invece compatibile con la gestione delle case funerarie e delle sale del commiato.

7. Il Comune vigila sulla correttezza dell'esercizio dell'attivita funebre e verifica annualmente la
permanenza dei requisiti previsti dalla normativa in materia per svolgere |'esercizio dell'attivita funebre

(9).

(6) Numero dapprima cosi modificato dall'art. 4, comma 1, L.R. 18 dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello
della sua pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della medesima legge) e poi sostituito dall'art. 8, comma 1, L.R. 21
maggio 2014, n. 33, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua pubblicazione (ai sensi di quanto disposto dall'art. 15,
comma 1, della medesima legge) e dall'art. 1, comma 1, L.R. 2 luglio 2015, n. 17. 1l testo precedente era cosi formulato: «1) la
disponibilita continuativa e funzionale di almeno un'auto funebre e di autorimesse per il ricovero di non meno di un'auto funebre, in
possesso di specifica certificazione di agibilita dotata delle attrezzature e dei mezzi per la pulizia e la disinfezione delle auto
funebri.».

(7) Numero cosi modificato dall'art. 4, comma 2, L.R. 18 dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua
pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della medesima legge), come sostituito dall'art. 6, comma 1, L.R. 18 dicembre
2013, n. 54.

(8) Numero cosi modificato dall'art. 4, comma 3, L.R. 18 dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua
pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della medesima legge).

(9) Comma cosi modificato dall'art. 4, comma 4, L.R. 18 dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua
pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della medesima legge).

(10) Vedi, al riguardo, quanto previsto dalla Delib.G.R. 12 agosto 2013, n. 598.

Art. 36 Strutture per il commiato.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Le strutture per il commiato, realizzate da soggetti pubblici o privati, possono essere utilizzate, su
istanza dei componenti il nucleo familiare del defunto di cui al comma 6 dell'art. 10, per la custodia e
I'esposizione delle salme per la durata del periodo di osservazione e anche per i riti del commiato.

2. Le strutture per il commiato sono fruibili da chiunque ne faccia richiesta, senza discriminazioni di alcun
tipo in ordine all'accesso.

3. Per l'esercizio delle attivita di cui al comma 1, le strutture devono essere in possesso dei requisiti
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igienico-sanitari previsti dalla normativa nazionale e regionale per i servizi mortuari delle strutture
sanitarie pubbliche e private.

4. L'autorizzazione all'apertura delle strutture per il commiato € rilasciata dal Comune ove ha sede la
struttura, entro novanta giorni dalla presentazione della domanda, previa acquisizione del parere
favorevole della ASL competente per territorio che provvede anche alla vigilanza igienico-sanitaria sul
funzionamento delle stesse. La ASL rilascia il parere entro quarantacinque giorni dalla richiesta del
Comune. La domanda si considera accolta qualora non venga comunicato all'interessato il provvedimento
di diniego entro novanta giorni dalla presentazione della stessa.

5. Le strutture per il commiato non possono essere collocate nell'ambito di strutture sanitarie pubbliche o
private, né di strutture socio-sanitarie o di vita collettiva o nelle loro immediate vicinanze. Sono collocate
in idonee aree individuate dai Comuni negli strumenti urbanistici locali.

6. Le strutture per il commiato possono prevedere |'esercizio delle attivita di imbalsamazione e
tanatocosmesi secondo le modalita e i termini stabiliti dalla normativa nazionale vigente.

Art. 37 Casa funeraria.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. La casa funeraria € la struttura gestita da soggetti privati che provvede, a richiesta dei familiari o altri
aventi titolo, allo svolgimento delle seguenti funzioni:

a) osservazione del cadavere;

b) trattamento conservativo;

c) trattamenti di tanatocosmesi;

d) custodia ed esposizione del cadavere;

e) attivita proprie delle strutture per il commiato.
2. Per l'esercizio delle attivita di cui al comma 1, le strutture devono essere in possesso dei requisiti
igienico-sanitari previsti dalla normativa nazionale e regionale per i servizi mortuari delle strutture
sanitarie pubbliche e private.

3. L'autorizzazione all'apertura delle case funerarie & rilasciata dal Comune ove ha sede la struttura, entro
novanta giorni dalla presentazione della domanda, previa acquisizione del parere favorevole della ASL
competente per territorio, che provvede anche alla vigilanza igienico-sanitaria sul funzionamento delle
stesse. La ASL rilascia il parere entro quarantacinque giorni dalla richiesta del Comune. La domanda si
considera accolta qualora non venga comunicato all'interessato il provvedimento di diniego entro novanta
giorni dalla presentazione della stessa.

4. Le case funerarie non possono essere collocate nell'ambito di strutture sanitarie pubbliche o private, né
di strutture socio-sanitarie o di vita collettiva o nelle loro immediate vicinanze.

Sono collocate in idonee aree individuate dai Comuni negli strumenti urbanistici locali.
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Art. 38 Rifiuti cimiteriali.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. I rifiuti cimiteriali devono essere avviati al recupero o smaltiti in impianti autorizzati ai sensi delle
vigenti normative. Sono definiti nel D.P.R. 15 luglio 2003, n. 254 (Regolamento recante disciplina della
gestione dei rifiuti sanitari a norma dell'art. 24, della legge 31 luglio 2002, n. 179) e sono classificati come
"rifiuti urbani" nell'art. 184 del D.Lgs. 3 aprile 2006, n. 152 (Norme in materia ambientale).

Art. 39 Sanzioni.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Le violazioni delle disposizioni di cui all'art. 35, ai commi 4 e 5, dell'art. 36 e agli articoli 10, 13, 16, 17,
comportano l'applicazione di una sanzione amministrativa da euro 3.000,00 a euro 5.000,00.

2. L'inosservanza delle altre disposizioni di cui al Capo II, Titolo III comporta |'applicazione di una
sanzione amministrativa da euro 2.000,00 a euro 4.000,00.

3. Il mancato possesso dei requisiti strutturali delle strutture del commiato e delle case funerarie di cui
alla presente legge e la violazione delle disposizioni di cui all'art. 34, comportano I'applicazione di una
sanzione amministrativa da euro 2.000,00 a euro 5.000,00.

4. Per l'irrogazione delle sanzioni di cui al presente articolo si applicano le disposizioni previste dalla L.R.
19 luglio 1984, n. 47 (Norme per l'applicazione delle sanzioni amministrative in materia sanitaria) e
successive modifiche ed integrazioni.

5. Nello svolgimento dell'attivita funebre o di trasporto funebre, chiunque propone direttamente o
indirettamente provvigioni, offerte, regali o vantaggi di qualsiasi tenore per ottenere informazioni tese a
consentire la realizzazione di uno o piu servizi, &€ punito con una sanzione amministrativa da euro
5.000,00 a euro 9.000,00. In caso di recidiva & altresi sospesa da uno a sei mesi, con effetto immediato,
I'autorizzazione comunale all'attivita funebre o al trasporto funebre.

Art. 40 Prestazioni delle ASL.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Gli interventi del personale della ASL non sono onerosi per coloro che li richiedono.
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TITOLO V
Disposizioni transitorie e finali

Art. 41 Regime transitorio.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. Le imprese che esercitano l'attivita funebre di cui all'art. 35, operanti stabilmente sul territorio
regionale, sono tenute ad adeguarsi ai requisiti previsti dal comma 3 di detto articolo, entro il 31 dicembre
2015 (11).

2. Qualora il gestore del cimitero svolga anche attivita funebre & d'obbligo la separazione societaria con
proprieta diverse, da attuare entro dodici mesi dall'entrata in vigore della presente legge, fatta salva
I'eventuale scadenza originaria della gestione antecedente a tale data.

3. Entro novanta giorni dalla pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della Regione Abruzzo della presente
legge, i Comuni istituiscono il registro di cui all'art. 32, adeguando i propri regolamenti alle disposizioni
contenute nella presente legge.

4. Per tutto quanto non espressamente previsto o non diversamente disposto dalla presente legge e dai
provvedimenti da essa derivanti, continuano ad applicarsi in materia funeraria le disposizioni di cui al
decreto del Presidente della Repubblica 10 settembre 1990, n. 285 (Approvazione del regolamento di
polizia mortuaria) e successive modificazioni.

(11) Comma cosi modificato dall'art. 5, comma 1, L.R. 18 dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua
pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della medesima legge) e dall'art. 1, comma 2, L.R. 2 luglio 2015, n. 17, a
decorrere dal giorno successivo a quello della sua pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 3, comma 1, della medesima

legge).

Art. 41-bis Disposizioni attuative (12).
In vigore dal 26 giugno 2013

1. Il competente Servizio della Giunta regionale, entro il 1° settembre 2013, adotta i provvedimenti
necessari all'attuazione della presente legge comprensivi della modulistica necessaria per l'esercizio
dell'attivita di cui al comma 2 dell'articolo 35.

(12) Articolo aggiunto dall'art. 1, comma 1, L.R. 18 giugno 2013, n. 17, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua
pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 2 della medesima legge) e poi cosi modificato dall'art. 6, comma 1, L.R. 18
dicembre 2013, n. 51, a decorrere dal giorno successivo a quello della sua pubblicazione (ai sensi di quanto stabilito dall'art. 7 della
medesima legge).

Art. 42 Entrata in vigore.
In vigore dal 13 settembre 2012

1. La presente legge entra in vigore il giorno successivo a quello della sua pubblicazione sul Bollettino
Ufficiale della Regione Abruzzo.

La presente legge regionale sara pubblicata nel "Bollettino Ufficiale della Regione".

E fatto obbligo a chiunque spetti di osservarla e di farla osservare come legge della Regione Abruzzo.
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Legge regionale 4 marzo 2010, n. 18 (BUR n. 21/2010)

NORME IN MATERIA FUNERARIA (1)

CAPO I - Finalita, istituzioni ed operatori

Art. 1 - Finalita.

1. La presente legge disciplina gli aspetti relativi alla tutela della salute pubblica
nell’ambito delle funzioni e dei servizi correlati al decesso di ogni persona, nel rispetto
della dignita, delle convinzioni religiose e culturali e del diritto di ognuno di poter
scegliere liberamente la forma di sepoltura o la cremazione.

2. La Regione del Veneto promuove I’informazione sulla cremazione e su forme
di sepoltura di minore impatto per I’ambiente, nel rispetto dei diversi usi funerari propri
di ogni comunita.

Art. 2 - Compiti della Regione.

1. La Regione esercita compiti di programmazione, indirizzo, coordinamento e
controllo nelle materie disciplinate dalla presente legge, improntando la propria attivita
alla semplificazione dei procedimenti amministrativi e ai principi di efficacia e di
efficienza della vigilanza sanitaria.

2. La Giunta regionale, entro centottanta giorni dall’entrata in vigore della
presente legge, definisce:

a) 1requisiti strutturali dei cimiteri e dei crematori;

b) 1irequisiti delle strutture destinate al servizio obitoriale;

c) 1requisiti strutturali delle case funerarie e delle sale del commiato;

d) i requisiti dei mezzi di trasporto funebre e delle casse;

e) 1requisiti strutturali, gestionali e professionali per I’esercizio dell’attivita funebre;
f) le caratteristiche e le modalita di realizzazione delle cappelle private e delle
tumulazioni privilegiate fuori dai cimiteri;

g) lelenco delle malattie infettive che richiedono particolari prescrizioni per la
sepoltura o per la cremazione.

Art. 3 - Compiti dei comuni.

1. Il comune assicura la sepoltura o la cremazione dei cadaveri delle persone
residenti e di quelle decedute nel proprio territorio, tramite la realizzazione, anche in
associazione con altri comuni, di cimiteri e di crematori ed in particolare:

a) rilascia le autorizzazioni previste dalla presente legge;

b) assicura spazi pubblici idonei allo svolgimento di riti funebri nel rispetto della
volonta del defunto e dei suoi familiari;

c) adotta il regolamento di polizia mortuaria;

d) assicura il trasporto funebre in caso di indigenza del defunto o di stato di bisogno
della famiglia o di disinteresse da parte dei familiari, nonché il servizio di raccolta e di
trasferimento all’obitorio dei deceduti sulla pubblica via o in luogo pubblico.

2. In particolare il regolamento di polizia mortuaria:

a) stabilisce 1’ubicazione, le condizioni di esercizio e di utilizzo dei cimiteri, delle
strutture obitoriali e delle sale del commiato;
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b) definisce i turni di rotazione dei campi di inumazione e le procedure di trattamento
del terreno volte a favorire 1 processi di mineralizzazione;
c) fissale modalita e la durata delle concessioni e le tariffe delle sepolture private;
d) disciplina le attivita funebri e le condizioni di esercizio del servizio di trasporto
funebre in applicazione delle disposizioni regionali;
e) fissa le prescrizioni relative all’affidamento e alle caratteristiche delle urne
cinerarie;
f) stabilisce le caratteristiche della camera mortuaria, dell’ossario comune, del
cinerario comune e delle sepolture per inumazione e per tumulazione.

3. Il comune esercita le funzioni di vigilanza avvalendosi, per gli aspetti igienico
sanitari, dell’azienda ULSS.

Art. 4 - Compiti delle aziende ULSS.
1. L’azienda ULSS:
a) assicura il servizio di medicina necroscopica di cui all’articolo 9;
b) impartisce prescrizioni a tutela della salute pubblica, in particolare nei casi previsti
agli articoli 51 e 52;
c) esercita le funzioni di vigilanza per gli aspetti igienico sanitari;
d) rilascia i pareri, le certificazioni e i nullaosta previsti dalla presente legge.

Art. 5 - Attivita funebre.

1. L’attivita funebre ¢ I’attivita che comprende ed assicura in forma congiunta
I’espletamento delle seguenti prestazioni:

a) disbrigo, su mandato dei familiari o di altri aventi titolo, delle pratiche
amministrative inerenti il decesso e organizzazione delle onoranze funebri;

b) vendita di casse ed altri articoli funebri, in occasione del funerale ad esclusione dei
prodotti lapidei;

c) preparazione del cadavere e confezionamento del feretro;

d) trasferimento durante il periodo di osservazione e trasporto funebre;

e) trattamenti di tanatocosmesi;

f) recupero di cadaveri, su disposizioni dell’autorita giudiziaria, da luoghi pubblici o
privati.

2. Lo svolgimento dell’attivita funebre ¢ autorizzato dal comune ove ha sede
commerciale I'impresa richiedente, sulla base del possesso dei requisiti di cui
all’articolo 2, comma 2, lettera e).

3. E vietata I’intermediazione nell’attivita funebre. Il conferimento dell’incarico
per il disbrigo delle pratiche amministrative, la vendita delle casse ed articoli funebri e
ogni altra attivita connessa al funerale si svolge unicamente nella sede autorizzata o,
eccezionalmente su richiesta degli interessati, presso altro luogo purché non all’interno
di strutture sanitarie e socio assistenziali di ricovero e cura, pubbliche e private, di
strutture obitoriali e di cimiteri.

4. L’attivita funebre ¢ incompatibile con la gestione del servizio cimiteriale e del
servizio obitoriale, ¢ invece compatibile con la gestione della casa funeraria e della sala
del commiato.

5. 1l comune verifica la persistenza dei requisiti strutturali e gestionali previsti
nell’autorizzazione all’esercizio dell’attivita funebre.
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6. Lo svolgimento dell’attivita di trasporto a pagamento non connesso con attivita
funebre ¢ ammesso solo per il trasporto di feretro chiuso; il trasporto a pagamento ¢
escluso durante il periodo di osservazione di cui all’articolo 10.

7. Per I’esercizio del trasporto di cui al comma 6, ¢ necessaria I’autorizzazione
del comune ove ha sede I’'impresa commerciale, sulla base dei requisiti stabiliti per gli
esercenti I’ attivita funebre.

Art. 5 bis - Deroghe per i comuni montani. (2) (3)

1. Per i comuni ricompresi nei territori classificati montani ai sensi dell’articolo 1,
comma 3 della legge regionale 18 gennaio 1994, n. 2 “Provvedimenti per il
consolidamento e lo sviluppo dell'agricoltura di montagna e per la tutela e la
valorizzazione dei territori montani” e successive modificazioni, o per loro associazioni,
con popolazione complessiva inferiore a cinquemila abitanti, ¢ ammessa deroga al
regime di incompatibilita tra lo svolgimento di attivita funebre e la gestione del servizio
cimiteriale e del servizio obitoriale di cui all’articolo 5, comma 4.

2. Al fini dell’applicazione della deroga di cui al comma 1, i comuni interessati
approvano specifica deliberazione e la comunicano alla Regione.

CAPO II - Definizioni, adempimenti e trattamenti conseguenti alla morte

Art. 6 - Definizioni di cadavere e di resti mortali.

1. Per cadavere si intende il corpo umano privo delle funzioni cardiorespiratoria e
cerebrale.

2. Per resti mortali si intendono gli esiti dei fenomeni cadaverici trasformativi e
conservativi risultanti dalla incompleta scheletrizzazione di un cadavere per effetto di
mummificazione, saponificazione, corificazione, decorso il periodo di ordinaria
inumazione o tumulazione, pari, rispettivamente, a dieci e venti anni.

Art. 7 - Accertamento di morte.

1. Dopo la dichiarazione o ’avviso di morte, secondo le modalita stabilite dalle
norme sull’ordinamento di stato civile, il medico necroscopo procede all’accertamento
della morte e redige il certificato necroscopico.

2. La visita del medico necroscopo ¢ effettuata entro trentasei ore € non prima di
otto ore dalla constatazione del decesso.

Art. 8 - Denuncia della causa di morte.

1. La denuncia della causa di morte di cui all’articolo 103 del regio decreto 27
luglio 1934, n. 1265 “Approvazione del testo unico delle leggi sanitarie” ¢ fatta dal
medico curante entro ventiquattro ore dall’accertamento del decesso.

2. Nel caso di decesso senza assistenza medica la denuncia della presunta causa di
morte ¢ fatta dal medico necroscopo.

3. I medici incaricati di eseguire autopsie disposte dall’autorita giudiziaria o per
riscontro diagnostico hanno 1’obbligo di denuncia della causa di morte.

Art. 9 - Medico necroscopo.

1. Le funzioni di medico necroscopo sono svolte da medici individuati
dall’azienda ULSS tra i medici dipendenti o convenzionati con il servizio sanitario
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regionale, in modo che siano assicurate la tempestivita e 1’ottimale distribuzione
territoriale del servizio.

Art. 10 - Periodo di osservazione.

1. 1l periodo di osservazione ¢ il periodo in cui il cadavere viene mantenuto in
condizioni tali da non ostacolare eventuali manifestazioni di vita e durante il quale viene
assicurata adeguata sorveglianza.

2. 1l periodo di osservazione decorre dal momento del decesso e scade dopo
ventiquattro ore. In caso di decapitazione, maciullamento o putrefazione non ¢ prescritto
alcun periodo di osservazione.

3. 1l periodo di osservazione termina contestualmente al rilascio del certificato
necroscopico in caso di accertamento della morte mediante le procedure previste dalla
legge 29 dicembre 1993, n. 578 “Norme per I’accertamento e la certificazione di morte”
e dal decreto del Ministro della salute 11 aprile 2008 “Aggiornamento del decreto 22
agosto 1994, n. 582 relativo al: “Regolamento recante le modalita per I’accertamento e
la certificazione di morte™”.

4. L’osservazione del cadavere pud essere svolta, conformemente alla scelta dei
congiunti o degli altri aventi titolo:

a) presso il domicilio del defunto, salvo che 1’abitazione venga dichiarata inadatta
dall’azienda ULSS;

b) presso la struttura obitoriale;

c) presso la casa funeraria.

5. Durante il periodo di osservazione il cadavere non pud essere sottoposto a
trattamenti conservativi, a conservazione in cella frigorifera, ad autopsia e chiuso in
cassa.

6. La sorveglianza del cadavere puO essere assicurata anche attraverso
apparecchiature di rilevazione e di segnalazione a distanza.

Art. 11 - Trasferimento durante il periodo di osservazione.

1. Durante il periodo di osservazione, di cui all’articolo 10, su richiesta dei
familiari o altri aventi titolo, il cadavere puo essere trasferito al domicilio del defunto,
alla struttura obitoriale o alla casa funeraria siti anche in comune diverso.

2. L’impresa funebre che esegue il trasferimento comunica tempestivamente
all’ufficiale di stato civile e al medico necroscopo la nuova sede ove il cadavere ¢ stato
trasferito per I’osservazione.

3. In caso di trasferimento durante il periodo di osservazione il cadavere ¢ riposto
in contenitore impermeabile non sigillato, in condizioni che non ostacolino eventuali
manifestazioni di vita e che comunque non siano di pregiudizio per la salute pubblica.

Art. 12 - Rinvenimento di cadavere, di resti mortali e di ossa umane.

1. Nel caso di rinvenimento di cadavere, di parti di cadavere, di resti mortali o di
ossa umane, chi ne fa la scoperta informa immediatamente il comune il quale ne da
subito comunicazione all’autorita giudiziaria, a quella di pubblica sicurezza e
all’azienda ULSS. (4)
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Art. 13 - Tanatoprassi e tanatocosmesi.

1. I trattamenti di tanatoprassi e tanatocosmesi possOno essere eseguiti su
richiesta dei familiari trascorso il periodo di osservazione di cui all’articolo 10 e dopo
I’effettuazione della visita necroscopica di cui all’articolo 7.

2. Sono consentiti trattamenti di tanatoprassi e di imbalsamazione nei limiti e
secondo modalita stabiliti dalla normativa vigente.

Art. 14 - Rilascio di cadaveri a scopo di studio.

1. Nel caso in cui la persona deceduta abbia disposto 1’utilizzo del proprio
cadavere per finalita di studio, ricerca ed insegnamento, i congiunti o conviventi ne
danno comunicazione al comune, che rilascia 1’autorizzazione al trasporto, previo
assenso e a spese dell’istituto ricevente.

CAPO III - Servizio obitoriale, casa funeraria e sala del commiato

Art. 15 - Strutture obitoriali.

1. Sono strutture obitoriali:

a) 1 locali all’interno della struttura sanitaria o socio assistenziale che ricevono le
persone decedute all’interno della struttura;

b) 1 depositi di osservazione e gli obitori comunali, che ricevono le persone decedute
nella pubblica via o in luogo pubblico, o decedute in abitazioni, se richiesto dai
familiari.

2. I requisiti strutturali delle strutture obitoriali sono definiti dalla Giunta
regionale ai sensi dell’articolo 2, comma 2, lettera b).

3. Presso le strutture obitoriali ¢ assicurato lo svolgimento delle seguenti funzioni:
a) il mantenimento in osservazione del cadavere;

b) il riscontro diagnostico;

c) le autopsie giudiziarie;

d) 1l deposito di cadaveri per un tempo indefinito a disposizione dell’autorita
giudiziaria o per il riconoscimento di ignoti;

e) le iniezioni conservative di cui all’articolo 20;

f) i trattamenti di tanatoprassi e tanatocosmesi.

4. 11 comune puo istituire il deposito di osservazione e 1’obitorio unicamente
nell’ambito del cimitero o presso gli ospedali o altri istituti sanitari, previa convenzione
con gli stessi.

5. L’addetto al servizio obitoriale ¢ incaricato di pubblico servizio.

Art. 16 - Casa funeraria.

1. La casa funeraria ¢ la struttura gestita da soggetti autorizzati ad esercitare
I’attivita funebre che provvede, a richiesta dei familiari o altri aventi titolo, allo
svolgimento delle seguenti funzioni:

a) osservazione del cadavere;

b) trattamento conservativo;

c) trattamenti di tanatoprassi e tanatocosmesi;
d) custodia ed esposizione del cadavere;

e) attivita proprie della sala del commiato.
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2. I requisiti strutturali delle case funerarie sono definiti dalla Giunta regionale ai
sensi dell’articolo 2, comma 2, lettera c) e la gestione ¢ subordinata ad autorizzazione
del comune.

3. Le case funerarie devono essere ubicate ad una distanza minima di metri
cinquanta dalle strutture sanitarie pubbliche e private, dai cimiteri e dai crematori.

4. Le case funerarie non possono essere convenzionate con comuni € strutture
sanitarie pubbliche e private per lo svolgimento del servizio obitoriale.

Art. 17 - Sala del commiato.

1. La sala del commiato & la struttura destinata, a richiesta dei familiari o altri
aventi titolo, a ricevere e tenere in custodia per brevi periodi nonché esporre il feretro
per la celebrazione di riti di commemorazione e di dignitoso commiato.

2. I requisiti della sala del commiato sono definiti dalla Giunta regionale ai sensi
dell’articolo 2, comma 2, lettera c), la gestione ¢ soggetta a comunicazione al comune
nelle forme previste dal regolamento comunale.

3. La sala del commiato, quando non ¢ all’interno della struttura sanitaria o socio
assistenziale, deve essere ubicata ad una distanza non inferiore a metri cinquanta dalle
strutture sanitarie pubbliche e private.

CAPO 1V - Trasporto funebre

Art. 18 - Definizione di trasporto funebre.

1. Costituisce trasporto funebre ogni trasferimento di cadavere o resti mortali dal
luogo del decesso, o di rinvenimento, fino al luogo di sepoltura o di cremazione.

2. 1l trasferimento del paziente deceduto in una struttura sanitaria o socio
assistenziale, dal reparto ove ¢ avvenuto il decesso alla struttura interna, con funzione di
servizio obitoriale, non costituisce trasporto funebre ed & svolto unicamente da
personale della struttura.

3. Ogni cadavere, trascorso il periodo di osservazione di cui all’articolo 10,
qualunque sia la sua destinazione, ¢ chiuso in cassa individuale; la madre e il neonato,
deceduti in concomitanza del parto, possono essere chiusi nella stessa cassa.

Art. 19 - Caratteristiche delle casse.

1. Le caratteristiche delle casse per quanto attiene alle esigenze di tenuta e di
resistenza meccanica, di biodegradabilita e di combustibilita, ai fini del trasporto,
dell’inumazione, della tumulazione o della cremazione all’interno del territorio
regionale, sono definite dalla Giunta regionale ai sensi dell’articolo 2, comma 2, lettera
d).

Art. 20 - Iniezioni conservative.

1. Per il trasporto del cadavere da comune a comune, non ¢ obbligatorio il
trattamento antiputrefattivo di cui all’articolo 32 del decreto del Presidente della
Repubblica 10 settembre 1990, n. 285 “Approvazione del regolamento di polizia
mortuaria”.

2. 1l trattamento di cui al comma 1 ¢ effettuato quando ¢ previsto da trattati
internazionali per il trasporto all’estero, ovvero quando prescritto dal medico
necroscopo, a seguito di valutazione del caso in relazione alle esigenze di tutela della
salute pubblica.
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3. 1l trattamento antiputrefattivo, quando prescritto ai sensi del comma 2, ¢
effettuato, con personale appositamente formato, dall’impresa funebre che provvede al
confezionamento del feretro.

Art. 21 - Responsabilita del trasporto di cadavere e di resti mortali.

1. 1l trasporto funebre ¢ servizio di interesse pubblico ed ¢ svolto dai soggetti
autorizzati dal comune ai sensi dell’articolo 23.

2. L’addetto a tale trasporto ¢ incaricato di pubblico servizio.

3. All’atto della chiusura del feretro la verifica dell’identita del defunto e la
regolarita del confezionamento del feretro, in relazione al tipo di trasporto, sono
effettuati direttamente dall’addetto al trasporto, il quale dichiara I’avvenuta esecuzione
di tali adempimenti redigendo apposito verbale.

Art. 22 - Trasporto di ossa e di ceneri.

1. 1l trasporto di ossa e di ceneri non ¢ soggetto alle misure precauzionali
igieniche previste per il trasporto di cadavere o di resti mortali.

2. Il trasporto di ossa e ceneri & autorizzato dal comune.

3. 1l trasporto di ossa chiuse in cassetta metallica e il trasporto di ceneri in urna
cineraria puo essere eseguito dai familiari con mezzi propri.

Art. 23 - Autorizzazione al trasporto funebre.

1. 1l trasporto funebre & autorizzato dal comune.

2. L’autorizzazione all’inumazione, alla tumulazione o alla cremazione, rilasciata
dall’ufficiale dello stato civile, vale anche come autorizzazione al trasporto.

3. Quando la sepoltura o la cremazione avviene in ambito regionale in un comune
diverso da quello che ha rilasciato I’autorizzazione, I’impresa che esegue il trasporto da
avviso al comune di destinazione.

Art. 24 - Mezzi di trasporto funebre e relative rimesse.

1. 1l trasporto funebre ¢ svolto esclusivamente con mezzi a cio destinati, i cui
requisiti sono stabiliti dalla Giunta regionale ai sensi dell’articolo 2, comma 2, lettera
d).

2. Le rimesse in cui sono ricoverati i mezzi funebri sono provviste di attrezzature
per la pulizia e per la sanificazione degli stessi.

Art. 25 - Prodotti del concepimento.

1. L’azienda ULSS rilascia il nulla osta al trasporto, al seppellimento o alla
cremazione dei prodotti del concepimento e dei prodotti abortivi non dichiarati come
nati morti dall’ufficiale dello stato civile, per i quali i1 genitori chiedono la sepoltura nel
cimitero o la cremazione.

2. 1l trasporto di cui al comma 1 puo essere effettuato a cura dei familiari con
mezzi propri.

CAPO V - Trasporto internazionale
Art. 26 - Trasporto funebre tra Stati.

1. I trasporti funebri da o per uno degli Stati aderenti all’accordo stipulato in
Berlino il 10 febbraio 1937, approvato e reso esecutivo in Italia con regio decreto 1°
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luglio 1937, n. 1379 “Approvazione dell’accordo internazionale concernente il trasporto
delle salme, stipulato in Berlino il 10 febbraio 19377, sono soggetti all’osservanza delle
prescrizioni sanitarie previste da detto accordo.

2. I cadaveri devono essere accompagnati dal passaporto mortuario previsto
dall’accordo medesimo; tale passaporto ¢ rilasciato, per I’estradizione dal territorio
nazionale, dal comune di partenza e per l’introduzione nel territorio nazionale,
dall’autorita del luogo da cui il cadavere viene estradato.

3. Per l'introduzione di cadaveri provenienti da uno degli Stati non aderenti
all’accordo di cui al comma 1, Dl'interessato alla traslazione presenta all’autorita
consolare italiana apposita domanda corredata dalla documentazione definita dal
Ministero della salute. Il comune dove ¢ diretto il cadavere concede 1’autorizzazione
informando 1’autorita consolare.

4. Per I’estradizione, I’autorizzazione ¢ rilasciata dal comune di partenza, previo
nulla osta dell’autorita consolare dello Stato verso il quale il cadavere ¢ diretto. Le
caratteristiche della cassa, come definite dalle disposizioni nazionali ai fini del trasporto
all’estero, sono certificate dall’azienda ULSS.

CAPO VI - Cimiteri e destinazione dei cadaveri e delle ceneri

SEZIONE I - Costruzione, requisiti, servizi dei cimiteri

Art. 27 - Costruzione dei cimiteri.

1. Ai sensi dell’articolo 337 del regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265
“Approvazione del testo unico delle leggi sanitarie” ogni comune ha 1’obbligo di
realizzare almeno un cimitero.

2. Il comune, nella pianificazione dei cimiteri, tiene conto del fabbisogno di
sepolture per il numero corrispondente ad almeno tre turni di rotazione per le
inumazioni e a due turni di rotazione per le tumulazioni.

3. La costruzione, I’ampliamento e la ristrutturazione dei cimiteri ¢ disposta dal
comune previo parere dell’azienda ULSS.

Art. 28 - Gestione dei cimiteri.

1. Il comune, laddove non intenda procedere alla gestione diretta, puo affidare la
gestione dei cimiteri nei modi previsti per i servizi pubblici locali di rilevanza
economica, nel rispetto della normativa statale e comunitaria vigente.

2. La gestione dei cimiteri ¢ incompatibile con I’attivita funebre e con I’attivita
commerciale marmorea e lapidea interna ed esterna al cimitero, salva possibile deroga
per i comuni ricompresi nei territori classificati montani ai sensi dell’articolo 1, comma
3 della legge regionale 18 gennaio 1994, n. 2 e successive modificazioni, o per loro
associazioni, con popolazione complessiva inferiore a cinquemila abitanti, approvata
dagli stessi comuni con specifica deliberazione da comunicare alla Regione. (5) (6)

3. Tutti 1 cimiteri assicurano un servizio di custodia; il responsabile del servizio
conserva per ogni cadavere, 1’autorizzazione rilasciata dall’ufficiale di stato civile e
annota su apposito registro i dati riguardanti ogni cadavere inumato, tumulato e
cremato, nonché le relative variazioni.
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Art. 29 - Area di rispetto.

1. L’area di rispetto, definita dall’articolo 338 del regio decreto n. 1265/1934,
come modificato dall’articolo 4 della legge 30 marzo 2001, n. 130 “Disposizioni in
materia di cremazione e dispersione delle ceneri” e dall’articolo 28 della legge 1° agosto
2002, n. 166 “Disposizioni in materia di infrastrutture e trasporti” ¢ individuata
considerando:

a) lanecessita di parcheggi e di servizi per i frequentatori;

b) lanecessita di ampliamento in relazione al numero di abitanti;

c) lapresenza di servizi ed impianti tecnologici all’interno del cimitero con le relative
distanze di rispetto.

Art. 30 - Requisiti minimi.

1. In ogni cimitero sono presenti almeno:
a) un campo di inumazione;
b) un campo di inumazione speciale;
C) una camera mortuaria;
d) un ossario comune;
€) un cinerario comune.

2. In relazione alle richieste della popolazione e secondo le tradizioni locali, nel
cimitero sono realizzati:
a) loculi per la tumulazione di feretri;
b) celle per la conservazione di cassette ossario;
c) celle per la conservazione di urne cinerarie;
d) uno spazio per la dispersione delle ceneri.

Art. 31 - Camera mortuaria.
1. La camera mortuaria ¢ il luogo destinato alla sosta dei feretri prima della
sepoltura o della cremazione.

Art. 32 - Ossario comune.

1. L’ossario comune ¢ il luogo destinato alla raccolta delle ossa completamente
mineralizzate provenienti dalle esumazioni ed estumulazioni nel caso in cui non siano
richieste dai familiari per la collocazione in altra sepoltura.

Art. 33 - Cinerario comune.
1. 1l cinerario comune ¢ destinato alla raccolta delle ceneri nel caso in cui non
siano richieste dai familiari per altra collocazione.

SEZIONE II - Inumazioni e tumulazioni cimiteriali

Art. 34 - Diritto di sepoltura.

1. Nel cimitero devono essere ricevuti:
a) 1 cadaveri, i resti mortali, le ossa e le ceneri delle persone morte nel territorio del
comune, qualunque ne fosse in vita la residenza;
b) 1 cadaveri, i resti mortali, le ossa e le ceneri delle persone decedute fuori del
comune, ma aventi in esso, in vita, la residenza;
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c) i cadaveri, i resti mortali, le ossa e le ceneri delle persone gia residenti nel comune
che hanno stabilito la propria residenza presso strutture socio assistenziali situate fuori
comune;

d) 1 cadaveri, i resti mortali, le ossa e le ceneri delle persone non residenti in vita nel
comune e morte fuori di esso, ma aventi diritto a sepoltura privata esistente nel cimitero
del comune stesso;

e) 1 prodotti del concepimento e i prodotti abortivi di cui all’articolo 25.

Art. 35 - Identificazione della sepoltura.

1. Ogni feretro ¢ inumato in fossa distinta o tumulato in loculo distinto.

2. Ogni sepoltura, sia in caso di inumazione che in caso di tumulazione, ¢ dotata
di un sistema di identificazione resistente agli agenti atmosferici.

Art. 36 - Inumazione.

1. L’inumazione ¢ la sepoltura nel terreno, in fossa avente le caratteristiche
definite dal regolamento di polizia mortuaria di cui all’articolo 3, comma 1, lettera c),
per il tempo necessario a consentire la completa mineralizzazione del cadavere, tempo
definito in via ordinaria in dieci anni.

2. I campi di inumazione devono essere ubicati in suolo idoneo per struttura
geologica e mineralogica, per proprieta meccaniche e fisiche e per livello della falda
idrica.

3. I campi di inumazione in relazione alla loro dimensione sono suddivisi in
quadri il cui utilizzo avviene procedendo senza soluzione di continuita, secondo le
modalita stabilite dal regolamento comunale.

4. 1 campi di inumazione speciale sono destinati alla inumazione dei feretri
provenienti dalle esumazioni ed estumulazioni ordinarie al fine della completa
mineralizzazione dei resti mortali; il periodo di rotazione del terreno dei campi di
inumazione speciale puo essere abbreviato a cinque anni.

Art. 37 - Tumulazione.

1. La tumulazione del feretro ¢ la collocazione dello stesso in loculo avente le
caratteristiche definite dal regolamento di polizia mortuaria di cui all’articolo 3, comma
1, lettera c), per esservi conservato per un periodo di almeno venti anni.

2. La tumulazione avviene a richiesta degli interessati, secondo la normativa
vigente in materia di concessioni pubbliche.

Art. 38 - Sepoltura privata nel cimitero.

1. II comune pud concedere a privati e ad enti I'uso di aree per sepolture
individuali, familiari e collettive.

2. Alle sepolture private si applicano le disposizioni generali stabilite per le
inumazioni, le tumulazioni, le esumazioni e le estumulazioni nelle altre aree cimiteriali.

3. Non puo essere fatta concessione di aree per sepolture private a persone o ad
enti con fini di lucro.

SEZIONE III - Esumazioni ed estumulazioni
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Art. 39 - Esumazioni.

1. Le esumazioni ordinarie si eseguono dopo dieci anni dall’inumazione, sono
eseguibili in qualsiasi periodo dell’anno e non richiedono la presenza di operatori
sanitari.

2. In relazione alle specifiche caratteristiche geofisiche del terreno di ciascun
cimitero o campo di inumazione e previo parere favorevole dell’azienda ULSS, il
comune puo stabilire un tempo di rotazione minore o maggiore.

3. Le esumazioni straordinarie ovvero quelle eseguite prima dello scadere del
turno ordinario, quando non sono disposte dall’autorita giudiziaria, sono autorizzate dal
comune che prescrive le misure di volta in volta necessarie, sentita 1’azienda ULSS.

4. 1 resti mortali esumati sono reinumati in modo che possa avvenire il
completamento del processo di mineralizzazione del cadavere o cremati.

Art. 40 - Estumulazione.

1. Le estumulazioni ordinarie si eseguono allo scadere della concessione.

2. I resti mortali estumulati, compresi quelli delle sepolture private, sono inumati
in modo che possa avvenire il completamento del processo di mineralizzazione del
cadavere o cremati.

3. Le estumulazioni straordinarie ovvero quelle eseguite prima dello scadere della
concessione, quando non sono disposte dall’autorita giudiziaria, sono autorizzate dal
comune che prescrive le misure di volta in volta necessarie, sentita 1’azienda ULSS.

Art. 41 - Destinazione delle ossa e dei resti mortali.

1. Le ossa derivanti dalla completa mineralizzazione, che si rinvengono in
occasione delle esumazioni e delle estumulazioni ordinarie, sono raccolte e depositate
nell’ossario comune, a meno che coloro che vi hanno interesse non richiedano di
deporle nelle celle di cui all’articolo 30, comma 2, lettera b). In questo caso le ossa sono
raccolte in cassetta con gli estremi identificativi del defunto. E altresi ammessa la
collocazione all’interno di loculi o tombe assieme a feretri di congiunti.

2. Il comune puo disporre la cremazione delle ossa raccolte nell’ossario comune o
ad esso destinate, e dei resti mortali provenienti da esumazione o estumulazione
ordinaria secondo le modalita previste dall’articolo 3, comma 1, lettera g), della legge n.
130/2001.
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SEZIONE IV - Tumulazioni extracimiteriali

Art. 42 - Cappella privata fuori del cimitero.

1. La costruzione delle cappelle private non aperte al pubblico previste
dall’articolo 340, secondo comma, del regio decreto n. 1265/1934, destinate alla
sepoltura di cadaveri o di resti mortali fuori del cimitero, ovvero la conversione a tale
uso di cappelle esistenti, ¢ autorizzata dal comune.

2. Le cappelle devono essere circondate da una zona di rispetto di proprieta dei
soggetti titolari delle cappelle stesse, non inferiore a quella definita per i cimiteri
dall’articolo 338 del regio decreto n. 1265/1934, gravata da vincolo di inedificabilita e
di inalienabilita.

Art. 43 - Tumulazione privilegiata in luoghi diversi.
1. La tumulazione privilegiata ¢ la tumulazione del cadavere o dei resti mortali in
luoghi al di fuori del cimitero, diversi dalle cappelle private di cui all’articolo 42, per
onorare la memoria di chi ha acquisito in vita eccezionali benemerenze o quando
concorrono giustificati motivi di speciali onoranze o quando ¢ richiesta nei confronti di
membri di istituti religiosi.

2. L’autorizzazione ¢ rilasciata dal comune sulla base di specifiche disposizioni
definite dalla Giunta regionale ai sensi dell’articolo 2, comma 2, lettera f). (7)

SEZIONE V - Cremazione e destinazione delle ceneri

Art. 44 - Cremazione.

1. La cremazione consiste nella pratica funeraria che trasforma il cadavere,
tramite un procedimento termico, in ceneri.

2. Ogni feretro ¢ avviato singolarmente alla cremazione.

Art. 45 - Crematori.

1. I crematori sono realizzati nell’ambito dell’area cimiteriale e sono gestiti dai
comuni, anche in associazione, direttamente o affidati a terzi nei modi previsti per i
servizi pubblici locali di rilevanza economica, nel rispetto della normativa statale e
comunitaria vigente.

2. Le emissioni sono soggette al controllo della provincia che si avvale
dell’agenzia regionale per la prevenzione e protezione ambientale del Veneto (ARPAYV)
ai sensi dell’articolo 6 della legge regionale 18 ottobre 1996, n. 32 “Norme per
I’istituzione ed il funzionamento dell’agenzia regionale per la prevenzione e protezione
ambientale del Veneto (ARPAV)” e successive modificazioni sulla base dei criteri
stabiliti in sede nazionale con I’articolo 8 della legge n. 130/2001.

Art. 46 - Autorizzazione alla cremazione.

1. L’autorizzazione alla cremazione ¢ rilasciata dall’ufficiale dello stato civile del
comune di decesso, nel rispetto della volonta espressa dal defunto o dai suoi familiari e
previa acquisizione del certificato necroscopico, come previsto dall’articolo 3 della
legge n. 130/2001.
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2. Per la cremazione di resti mortali non € necessaria la certificazione del medico
necroscopo di cui al comma 1.

Art. 47 - Espressione di volonta.

1. La manifestazione di volonta del defunto relativamente alla cremazione ed alla
dispersione delle ceneri avviene con le modalita previste dall’articolo 3 della legge n.
130/2001.

Art. 48 - Registro per la cremazione.

1. Eistituito presso ogni comune il registro per la cremazione.

2. Nel registro sono annotate le modalita con cui il richiedente ha manifestato la
propria volonta di essere cremato.

3. 1l richiedente puo consegnare al funzionario incaricato 1’atto contenente la
volonta di essere cremato, redatto secondo le forme prescritte dall’articolo 602 del
codice civile; a tale scopo il comune predispone un modello di dichiarazione.

4. In qualsiasi momento il soggetto iscritto puo richiedere la cancellazione delle
annotazioni di cui al comma 2 oppure il ritiro dell’atto di cui al comma 3.

Art. 49 - Consegna e destinazione finale delle ceneri.

1. Le ceneri derivanti dalla cremazione sono raccolte in apposita urna cineraria
ermeticamente chiusa con indicazione dei dati anagrafici del defunto e destinate al
cinerario comune.

2. A richiesta, 'urna sigillata puo essere consegnata agli aventi titolo per la
conservazione in cimitero, per la conservazione in ambito privato o per la dispersione.

3. La consegna dell’urna cineraria risulta da apposito verbale che, redatto in
triplice originale, indica la destinazione finale dell’'urna. Un originale del verbale ¢
consegnato al responsabile del servizio cimiteriale, il secondo originale ¢ trasmesso
all’ufficiale dello stato civile che ha rilasciato 1’autorizzazione alla cremazione e il terzo
¢ consegnato all’affidatario dell’urna.

4. La conservazione delle urne cinerarie in cimitero pud avvenire mediante
collocazione nelle celle di cui all’articolo 30, comma 2, lettera ¢) o mediante
interramento in spazi a cid destinati. E altresi ammessa la collocazione all’interno di
loculi o tombe assieme a feretri di congiunti ivi tumulati.

5. In caso di consegna dell’urna cineraria al coniuge o ad altro familiare avente
diritto, all’esecutore testamentario o al rappresentante legale dell’associazione
riconosciuta che abbia tra i propri fini statutari la cremazione dei cadaveri dei propri
associati, nel registro di cui all’articolo 48 sono annotati:

a) numero progressivo e data;

b) cognome, nome e dati anagrafici del defunto;

c¢) modalita di espressione della volonta;

d) eventuale volonta di dispersione delle ceneri con indicazione dei luoghi e delle
modalita prescelte;

e) cognome, nome, dati anagrafici e firma dell’esecutore delle volonta del defunto cui
viene consegnata I’urna;

f) cognome, nome, timbro e firma dell’ addetto alla tenuta del registro;

g) eventuali note aggiuntive previste dalla normativa cimiteriale vigente e dal
regolamento di polizia mortuaria di cui all’articolo 3, comma 1, lettera c).
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6. Qualsiasi variazione del luogo e del soggetto presso cui I’urna ¢ conservata ¢
comunicata all’ufficiale dello stato civile che ha rilasciato 1’autorizzazione.

Art. 50 - Dispersione delle ceneri.

1. La dispersione delle ceneri, autorizzata dall’ufficiale dello stato civile ai sensi
della legge n. 130/2001, ¢ consentita:

a) in aree a cio appositamente destinate all’interno dei cimiteri;
b) in natura;
c) in aree private.

2. La dispersione in mare, nei laghi e nei fiumi ¢ consentita nei tratti liberi da
natanti e da manufatti.

3. La dispersione delle ceneri ¢ in ogni caso vietata nei centri abitati, come
definiti dall’articolo 3, comma 1, numero 8), del decreto legislativo 30 aprile 1992, n.
285 “Nuovo codice della strada”.

4. La dispersione in aree private deve avvenire all’aperto, con il consenso dei
proprietari, € non puo dare luogo ad attivita aventi fini di lucro.

5. La dispersione delle ceneri deve in ogni caso essere eseguita in modo
controllato, tale da non arrecare alcun danno e disturbo a soggetti terzi eventualmente
presenti.

6. Vanno comunque rispettate le norme vigenti in materia di zone a tutela
assoluta, zone di rispetto e zone di protezione, con particolare riferimento alle acque ad
uso umano.

CAPO VII - Norme comuni

Art. 51 - Trattamenti particolari.

1. In caso di morte per malattia infettiva compresa nell’elenco di cui all’articolo
2, comma 2, lettera g), oppure quando il cadavere ¢ portatore di radioattivita, 1’azienda
ULSS detta le prescrizioni ai fini della tutela della salute nelle varie fasi del
procedimento.

2. Al fini di consentire quanto previsto dal comma 1, il medico che accerta tale
circostanza da tempestiva comunicazione all’azienda ULSS e al comune.

Art. 52 - Restrizioni allo svolgimento di onoranze funebri.

1. In presenza di grave rischio per la salute pubblica il sindaco, su proposta
dell’azienda ULSS, puo imporre particolari restrizioni fino a vietare lo svolgimento
delle onoranze funebri.

Art. 53 - Sanzioni.

1. Le violazioni delle disposizioni di cui ai commi 2, 3, 6 e 7 dell’articolo 5, al
comma 2 dell’articolo 16 e agli articoli 10 e 11 comportano 1’applicazione di una
sanzione amministrativa da euro 3.000,00 a euro 5.000,00.

2. L’inosservanza delle disposizioni di cui all’articolo 13 comporta 1’applicazione
di una sanzione amministrativa da euro 1.000,00 a euro 2.000,00.

3. Il mancato possesso dei requisiti strutturali delle case funerarie e delle sale del
commiato previste dagli articoli 16 e 17 e la violazione delle disposizioni di cui agli
articoli 21 e 50, comportano 1’applicazione di una sanzione amministrativa da euro
2.000,00 a euro 5.000,00.
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4. Per I'irrogazione delle sanzioni di cui al presente articolo si applicano le
disposizioni previste dalla legge regionale 28 gennaio 1977, n. 10 “Disciplina e delega
delle funzioni inerenti all’applicazione delle sanzioni amministrative di competenza
regionale” e successive modifiche ed integrazioni.

5. Il comune vigila sulla correttezza dell’esercizio dell’attivita funebre. Nello
svolgimento dell’attivita funebre o di trasporto funebre chiunque propone direttamente
o indirettamente provvigioni, offerte, regali o vantaggi di qualsiasi tenore per ottenere
informazioni tese a consentire la realizzazione di uno o piu servizi, ¢ punito con una
sanzione amministrativa da euro 5.000,00 a euro 9.000,00. In caso di recidiva ¢ altresi
sospesa da uno a sei mesi, con effetto immediato, 1’autorizzazione comunale all’attivita
funebre o al trasporto funebre. Nei casi particolarmente gravi I’autorizzazione ¢
revocata.

Art. 54 - Regime transitorio.

1. Fino alla pubblicazione nel Bollettino ufficiale della Regione del Veneto
(BUR) delle disposizioni regionali di cui all’articolo 2, continuano a trovare
applicazione le normative vigenti all’entrata in vigore della presente legge.

2. Qualora il gestore del cimitero svolga anche attivita funebre ¢ d’obbligo la
separazione societaria con proprieta diverse, da attuare entro dodici mesi dall’entrata in
vigore della presente legge, fatta salva ’eventuale scadenza originaria della gestione
antecedente a tale data.

3. I crematori che alla data di entrata in vigore della presente legge risultano
realizzati fuori dal cimitero possono essere mantenuti in attivita a condizione che il
comune dichiari la relativa area come area cimiteriale.

4. Le imprese che esercitano le attivita di cui all’articolo 5 devono adeguarsi ai
requisiti previsti dalle disposizioni regionali di cui all’articolo 2 entro i termini stabiliti
dalle stesse.

5. Entro novanta giorni dalla pubblicazione sul Bollettino ufficiale della Regione
del Veneto della presente legge, i comuni istituiscono il registro di cui all’articolo 48,
adeguando i propri regolamenti alle disposizioni contenute nella presente legge.

6. Per tutto quanto non espressamente previsto o non diversamente disposto dalla
presente legge e dai provvedimenti da essa derivanti, continuano ad applicarsi in
materia funeraria le disposizioni di cui al decreto del Presidente della Repubblica 10
settembre 1990, n. 285 “Approvazione del regolamento di polizia mortuaria” e
successive modificazioni.

Art. 55 - Abrogazione.
1. E abrogata la legge regionale 25 settembre 2009, n. 24 “Istituzione del registro
comunale per la cremazione”.

(1) Con ricorso n. 17/2012 (G.U. 1* serie speciale n. 10/2012) sono stati impugnati
dal Governo innanzi alla Corte Costituzionale gli articoli 1 e 2 della legge regionale 11
novembre 2011, n. 21 “Integrazione della legge regionale 4 marzo 2010, n. 18 “Norme
in materia funeraria””’, che hanno introdotto 1’articolo Sbis e sostituito il comma 2
dell’articolo 28 della legge regionale n. 18 del 2010, per violazione dell’articolo 117,
secondo comma, lettera e), della Costituzione. Il ricorrente sostiene che le disposizioni
impugnate non sono coerenti con 1 principi vigenti in materia di tutela della
concorrenza, determinando da un lato gravi distorsioni sul mercato delle onoranze

15

Pagina 128 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

funebri e dall’altro un pregiudizio economico ai consumatori. Con sentenza n. 274/2012
(G.U. 17 serie speciale n. 49/2012) la Corte costituzionale ha dichiarato la non
fondatezza delle questioni promosse in quanto le norme impugnate sono ascrivibili alla
potesta legislativa della Regione in materia di tutela della salute e dei servizi pubblici
locali e non si pongono in contrasto con alcuna specifica disposizione statale, non
ledono i principi della concorrenza e non violano I’invocato parametro costituzionale.
(2) Articolo aggiunto da articolo 1 della legge regionale 11 novembre 2011, n. 21.
3) Con ricorso n. 17/2012 (G.U. 1* serie speciale n. 10/2012) sono stati impugnati
dal Governo innanzi alla Corte Costituzionale gli articoli 1 e 2 della legge regionale 11
novembre 2011, n. 21 “Integrazione della legge regionale 4 marzo 2010, n. 18 “Norme
in materia funeraria”’, che hanno introdotto I’articolo 5bis e sostituito il comma 2
dell’articolo 28 della legge regionale n. 18 del 2010, per violazione dell’articolo 117,
secondo comma, lettera e), della Costituzione. Il ricorrente sostiene che le disposizioni
impugnate non sono coerenti con i principi vigenti in materia di tutela della
concorrenza, determinando da un lato gravi distorsioni sul mercato delle onoranze
funebri e dall’altro un pregiudizio economico ai consumatori. Con sentenza n. 274/2012
(G.U. 1* serie speciale n. 49/2012) la Corte costituzionale ha dichiarato la non
fondatezza delle questioni promosse in quanto le norme impugnate sono ascrivibili alla
potesta legislativa della Regione in materia di tutela della salute e dei servizi pubblici
locali e non si pongono in contrasto con alcuna specifica disposizione statale, non
ledono 1 principi della concorrenza e non violano I’'invocato parametro costituzionale.
4) L’articolo 4, comma 2, della legge regionale 12 agosto 2011, n. 17 “Disciplina
dell’attivita di raccolta dei cimeli e reperti mobili della grande guerra” prevede che la
Giunta regionale individui la azienda unita locale socio sanitaria che costituisce il
centro di riferimento regionale per la ricerca e lo studio dei resti scheletrici.

(5) Comma cosi sostituito da articolo 2 della legge regionale 11 novembre 2011, n.
21

(6) Con ricorso n. 17/2012 (G.U. 1* serie speciale n. 10/2012) sono stati impugnati
dal Governo innanzi alla Corte Costituzionale gli articoli 1 e 2 della legge regionale 11
novembre 2011, n. 21 “Integrazione della legge regionale 4 marzo 2010, n. 18 “Norme
in materia funeraria””’, che hanno introdotto 1’articolo Sbis e sostituito il comma 2
dell’articolo 28 della legge regionale n. 18 del 2010, per violazione dell’articolo 117,
secondo comma, lettera e), della Costituzione. Il ricorrente sostiene che le disposizioni
impugnate non sono coerenti con 1 principi vigenti in materia di tutela della
concorrenza, determinando da un lato gravi distorsioni sul mercato delle onoranze
funebri e dall’altro un pregiudizio economico ai consumatori. Con sentenza n. 274/2012
(G.U. 1* serie speciale n. 49/2012) la Corte costituzionale ha dichiarato la non
fondatezza delle questioni promosse in quanto le norme impugnate sono ascrivibili alla
potesta legislativa della Regione in materia di tutela della salute e dei servizi pubblici
locali e non si pongono in contrasto con alcuna specifica disposizione statale, non
ledono i principi della concorrenza e non violano I’invocato parametro costituzionale..
(7) Articolo cosi sostituito da comma 1 art. 10 legge regionale 23 novembre 2012, n.
43.
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RegioneLombardia

L COMERGLIC

Legge Regionale 30 dicembre 2009, n. 33

Testo unico delle leggi regionali in materia di sanita

(BURL n. 52, 3° suppl. ord. del 31 Dicembre 2009 )
urn:nir:regione.lombardia:legge:2009-12-30;33

[...]
Capo lll

Norme in materia di attivita e servizi necroscopici, funebri e cimiteriali

Art. 67
(Oggetto e finalita)
1. |l presente capo disciplina le attivita e i servizi correlati al decesso, nel rispetto della dignita e delle diverse
convinzioni religiose e culturali di ogni persona, al fine di tutelare l'interesse degli utenti dei servizi funebri, anche

tramite una corretta informazione e di improntare le attivita di vigilanza sanitaria a principi di efficacia e di efficienza.
Art. 68

(Spazi per i funerali civili)
1. | comuni assicurano spazi pubblici idonei allo svolgimento dei funerali civili; questi spazi devono consentire la

riunione di persone e lo svolgimento dell'orazione funebre nel rispetto delle volonta del defunto e dei suoi familiari.
Art. 69

(Adempimenti conseguenti al decesso)
1. Per la dichiarazione o avviso di morte si osservano le disposizioni del decreto del Presidente della Repubblica 3
novembre 2000, n. 396 (Regolamento per la revisione e la semplificazione dell'ordinamento dello stato civile, a norma
dell'art. 2, comma 12, della legge 15 maggio 1997, n. 127).
2. Nei casi in cui non si proceda all'espianto di organi, il medico curante o il suo sostituto certifica la causa del
decesso, secondo le procedure previste dalla normativa statale, ad esclusione dei casi di cui al comma 4.
3. L'accertamento di morte & effettuato, su richiesta dell'ufficiale di stato civile, da un medico incaricato dall'ASL delle
funzioni di necroscopo.(90)
4. In caso di decesso presso una struttura sanitaria pubblica o privata che eroghi prestazioni in regime di ricovero o in
una struttura sociosanitaria, le certificazioni di cui ai commi 2 e 3 sono rilasciate dal direttore sanitario o da un medico

delegato.
Art. 70

(Osservazione e trattamenti sui cadaveri)
1. | cadaveri non possono essere seppelliti né sottoposti ad alcuno dei trattamenti previsti dal comma 8 prima
dell'accertamento di morte e, comunque, prima che siano trascorse ventiquattro ore dal decesso, ad eccezione dei
casi di decapitazione, maciullamento, avanzato stato di decomposizione o putrefazione, ovvero dei casi in cui sia
stata effettuata rilevazione elettrocardiografica della durata di venti minuti o ricorrano altre ragioni speciali a giudizio
del medico incaricato delle funzioni di necroscopo.
2. Durante il periodo di cui al comma 1 i cadaveri sono posti in condizioni tali da non ostacolare e da rilevare

eventuali manifestazioni di vita.
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3. In caso di decesso di persona affetta da malattia infettiva e diffusiva, il medico necroscopo adotta le necessarie
precauzioni a tutela della salute pubblica, compresa la chiusura del feretro prima delle ventiquattro ore dal decesso.
4. In caso di trasporto dal luogo del decesso ad altro luogo, sito anche in altro comune, per I'espletamento del
periodo di osservazione o per altri accertamenti, la salma & riposta in un contenitore impermeabile non sigillato, in
condizioni che non ostacolino eventuali manifestazioni di vita e che comunque non siano di pregiudizio per la salute

pubblica. Del trasporto € data preventiva comunicazione all'ufficiale di stato civile del comune in cui & avvenuto il
decesso.

5. Oltre alle strutture comunali gia esistenti, le strutture sanitarie pubbliche e private accreditate, che operano in
regime di ricovero, ricevono, in aggiunta alle salme di persone ivi decedute e nei limiti delle proprie disponibilita, i

cadaveri di persone decedute in luoghi pubblici o in abitazioni delle quali I'ASL(90) abbia certificato I'antigienicita, per:
a) il periodo di osservazione di cui al comma 1;
b) Il'effettuazione di riscontro diagnostico, autopsia o altro provvedimento disposto dall'autorita giudiziaria.

6. Su richiesta dei congiunti, le salme possono essere poste, per il periodo di osservazione, presso strutture gestite
da operatori pubblici e privati, denominate sale del commiato.

7. Le sale del commiato possiedono le caratteristiche igienico-sanitarie previste per le camere mortuarie dal d.p.r. 14
gennaio 1997.

8. Sono consentiti trattamenti di imbalsamazione secondo le modalita stabilite dal decreto del Presidente della

Repubblica 10 settembre 1990, n. 285 (Approvazione del regolamento di polizia mortuaria).

Art. 71
(Prelievo di cornea a scopo di trapianto terapeutico e utilizzo di cadaveri per finalita di studio)
1. Per consentire il prelievo di cornea presso l'abitazione in cui &€ avvenuto il decesso di persona che abbia dichiarato
la volonta di donare gli organi, i congiunti o conviventi ne danno immediata comunicazione all'ASL(90).
2. Nel caso in cui la persona deceduta abbia disposto I'utilizzo del proprio cadavere per finalita di studio, ricerca e
insegnamento, i congiunti o conviventi ne danno comunicazione al comune, che autorizza il trasporto, previo assenso

e a spese dell'istituto ricevente.

Art. 72

(Trasporto funebre)
1. Il trasporto e il seppellimento di cadaveri, resti mortali, ceneri, parti anatomiche, nati morti e prodotti abortivi sono
soggetti ad autorizzazione.
2. | trasporti di salme, resti ossei o ceneri da o per I'estero sono autorizzati dal comune in cui &€ avvenuto il decesso.
3. L'addetto al trasporto di cadavere, in quanto incaricato di pubblico servizio, verifica, prima della partenza, che il
feretro, in relazione alla destinazione e alla distanza da percorrere, sia stato adeguatamente confezionato. Per i
trasporti all'estero la verifica & effettuata dall'’ASL, che pud disporre I'adozione di particolari misure igienico-sanitarie.
(90)
4. La vigilanza sui trasporti di cui ai commi 1 e 2 spetta al comune, che si avvale dell'ASL relativamente agli aspetti

igienico-sanitari, compresa l'idoneita degli automezzi e delle rimesse dei carri funebri.(90)

Art. 73
(Cremazione)
1. L'autorizzazione alla cremazione & concessa nel rispetto dei principi e delle modalita di cui alla legge 30 marzo
2001, n. 130 (Disposizioni in materia di cremazione e dispersione delle ceneri).
2. La dispersione delle ceneri avviene nei luoghi indicati dall'articolo 3, comma 1, lett. c) della legge 130/2001 o nel
cinerario comune ed & eseguita dal coniuge o da altro familiare o dal personale a tal fine autorizzato dall'avente diritto,

dall'esecutore testamentario o, in caso di iscrizione del defunto ad associazione che abbia tra i propri fini statutari la
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cremazione dei cadaveri degli associati, dal rappresentante legale dell'associazione stessa.

3. E'autorizzato, in caso di cremazione, l'uso di feretri di legno dolce non verniciato, al fine di ridurre i fumi inquinanti
e i tempi di cremazione.

4. Se il defunto non ha manifestato la volonta di far disperdere le sue ceneri, queste vengono riposte in un'urna
sigillata, recante i dati anagrafici, per la tumulazione o I'affidamento ai familiari.

5. La consegna dell'urna cineraria & effettuata previa sottoscrizione di un documento nel quale i soggetti di cui al
comma 2 dichiarano la destinazione finale dell'urna o delle ceneri; il documento, conservato in copia presso l'impianto
di cremazione e presso il comune in cui & avvenuto il decesso, costituisce documento di accompagnamento
obbligatorio nelle fasi di trasporto delle ceneri.

6. In caso di comprovata insufficienza delle sepolture, I'ufficiale di stato civile autorizza la cremazione delle salme
inumate da almeno dieci anni e delle salme tumulate da almeno venti anni, secondo le procedure previste per
l'autorizzazione alla cremazione o, in caso di irreperibilita dei familiari, dopo trenta giorni dalla pubblicazione nell'albo

pretorio del comune di specifico avviso.

Art. 74
(Attivita funebre)

1. Per attivita funebre s'intende un servizio che comprende e assicura in forma congiunta le seguenti prestazioni:
a) disbrigo delle pratiche amministrative inerenti il decesso, su mandato dei familiari;
b) vendita di casse e altri articoli funebri, in occasione del funerale;
c) trasporto di cadavere, inteso come trasferimento della salma dal luogo del decesso al luogo di osservazione, al
luogo di onoranze, al cimitero o al crematorio.

2. L'attivita funebre € svolta da ditte individuali, societa o altre persone giuridiche in possesso dei requisiti di cui al
comma 3.

3. Per poter svolgere I'attivita funebre & necessaria l'autorizzazione del comune ove ha sede commerciale la ditta
individuale, societa, o altra persona giuridica, rilasciata sulla base del possesso dei requisiti stabiliti con il regolamento
di cui all'articolo 76.

4. Il conferimento dell'incarico per il disbrigo delle pratiche amministrative, la vendita di casse e articoli funebri e ogni
altra attivita connessa al funerale si svolge unicamente nella sede autorizzata o, eccezionalmente, su richiesta degli
interessati, presso altro luogo, purché non all'interno di strutture sanitarie di ricovero e cura pubbliche e private e locali
di osservazione.

5. L'autorizzazione allo svolgimento di attivita funebre non comprende funzioni di natura pubblica, quali la
sorveglianza durante il periodo di osservazione in strutture sanitarie o I'accertamento di morte.

6. Gli addetti allo svolgimento della attivita funebre possiedono i requisiti formativi previsti dal regolamento di cui
all'articolo 76.

7. 1l comune informa la cittadinanza sull'attivita funebre, con particolare riguardo alle differenti forme di seppellimento,
ai relativi profili economici e alle imprese operanti nel proprio territorio.

8. La Regione, d'intesa con le associazioni rappresentative dei comuni e di categoria, promuove |'adozione del codice

deontologico delle ditte individuali, delle societa e delle altre persone giuridiche che svolgono attivita funebre.
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Art. 75(78)
(Cimiteri)

1. Il comune é tenuto a dare sepoltura:
a) ai cadaveri dei propri residenti e delle persone morte nel territorio del comune, anche se non residenti;
b) ai cadaveri di aventi diritto al seppellimento in sepoltura privata esistente nel comune stesso;
c) ai nati morti e prodotti del concepimento, il cui parto o aborto sia avvenuto in struttura sanitaria sita nel territorio
comunale;
d) alle parti anatomiche riconoscibili, derivanti da interventi avvenuti in struttura sanitaria sita nel territorio
comunale;
e) alle ossa, ai resti mortali e alle ceneri derivanti da cadaveri di cui alle lettere a), b), c) e d).

2. Ogni comune, nell'ambito della pianificazione urbanistica e territoriale, prevede aree cimiteriali in grado di
rispondere alle necessita di sepoltura nell'arco dei venti anni successivi all'adozione degli strumenti urbanistici, tenuto
conto degli obblighi di cui al comma 1, e con la finalita di favorire il ricorso alle forme di sepoltura di minor impatto
sull'ambiente, quali I'i'numazione e la cremazione.

3. La gestione e manutenzione dei cimiteri possono essere affidate a soggetti pubblici o privati. Se il gestore del
cimitero svolge anche attivita funebre & obbligatoria la separazione societaria prevista dalla legge 10 ottobre 1990, n.
287 (Norme per la tutela della concorrenza e del mercato).

4. Ll'area cimiteriale & delimitata da idonea recinzione. L'area di rispetto lungo il perimetro cimiteriale & definita

considerando:
a) la necessita di dotazione di parcheggi e servizi per i frequentatori;
b) I'eventuale necessita di ampliamento, in relazione alle previsioni di cui al comma 2;
c) l'eventuale presenza di servizi o impianti tecnologici all'interno del cimitero e le conseguenti distanze di tutela;
d) il rispetto delle attivita di culto dei dolenti.
5. Il comune, su richiesta di privati, associazioni o enti morali, pud concedere in uso aree all'interno del cimitero per
sepolture private, nel rispetto dei requisiti tecnici e igienico-sanitari.
6. Il comune pud altresi autorizzare:
a) la costruzione e I'uso di aree e spazi per la sepoltura di animali d'affezione, secondo le indicazioni tecniche
dell'ASL e dell'ARPA,;
b) la costruzione di cappelle private fuori dal cimitero, purché contornate da un'area di rispetto;

¢) la tumulazione in luoghi al di fuori del cimitero, previo parere e secondo le indicazioni tecniche dell’ASL e
dell’ARPA, quando ricorrano giustificati motivi di speciali onoranze.

7. | comuni definiscono:
a) l'assetto interno di ciascun cimitero;
b) i turni di rotazione dei campi di inumazione o le procedure di trattamento del terreno atte a favorire i processi di
mineralizzazione;
c) le modalita di concessione e le tariffe delle sepolture private;
d) l'ampiezza delle aree di rispetto di cui al comma 4 e al comma 6, lettera b).

8. Nei casi di cui al comma 7, lettere a) e d), € richiesto il previo parere dell'ASL e dell'ARPA, secondo le rispettive
competenze.

9. Il comune autorizza la costruzione di nuovi cimiteri, I'ampliamento o la ristrutturazione di quelli esistenti, previo
parere vincolante dell'lASL e dell'lARPA, secondo le rispettive competenze. La soppressione di cimiteri & autorizzata
dall'ASL.
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Art. 76

(Regolamento di attuazione)

1. Con regolamento si definiscono:
a) irequisiti e le modalita per I'autorizzazione allo svolgimento di attivita funebre e per la gestione di sale del
commiato;
b) le strutture destinate alle funzioni di deposito per 'osservazione dei cadaveri, cui i comuni debbono fare
riferimento e i criteri per la ripartizione dei relativi oneri;
c) irequisiti e le caratteristiche per la costruzione di nuovi cimiteri, nonché le condizioni per la soppressione e i
criteri di ristrutturazione di quelli esistenti;
d) le caratteristiche dei campi di inumazione, dei loculi areati e non, delle sepolture private e delle strutture
cimiteriali;
e) le caratteristiche e le modalita per la realizzazione di sepolture private fuori dai cimiteri;
f) I'ampiezza minima e massima delle aree di rispetto di cui all'articolo 75, comma 4 e comma 6, lettera b).

2. | contenuti di cui al comma 1, lettere c), d), e), f), sono definiti d'intesa con I'ANCI.
3. Con decreto del direttore generale della direzione competente in materia di sanita della Giunta regionale si

definiscono:
a) le modalita e i casi in cui deve essere effettuata la rimozione di protesi su salme destinate alla cremazione;
b) le modalita di tenuta dei registri cimiteriali.

Art. 77
(Sanzioni)
1. Per le violazioni delle disposizioni del presente capo e del relativo regolamento, salvo che il fatto sia previsto dalla

legge come reato, si applicano le seguenti sanzioni:
a) da €500 a € 1.000 per le violazioni dell'articolo 70, comma 4, e delle relative norme regolamentari;
b) da € 2.000 a € 5.000 per le violazioni dell'articolo 70, comma 7, e delle relative norme regolamentari;
c) da € 1.000 a € 2.000 per le violazioni dell'articolo 70, comma 8;
d) da € 1.000 a € 2.000 per le violazioni dell'articolo 72 e delle relative norme regolamentari;
e) da € 3.000 a € 9.000 per le violazioni dell'articolo 74, comma 3, e delle relative norme regolamentari;
f) da € 3.000 a € 9.000 per le violazioni dell'articolo 74, comma 4.

2. Le somme riscosse a seguito dell'irrogazione delle sanzioni sono introitate dagli enti competenti per la loro
applicazione, ai sensi dell'articolo 10, comma 1, della legge 90/1983.
3. Per quanto non previsto dal presente capo, si osservano le disposizioni della legge 24 novembre 1981, n. 689

(Modifiche al sistema penale).
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Legge regionale n. 20 del 31 ottobre 2007 ( Vigente dal 27/03/2015)

"Disposizioni in materia di cremazione, conservazione, affidamento e
dispersione delle ceneri”.

Art. 1.

(Oggetto e finalita)
1. La presente legge disciplina la cremazione, la conservazione delle ceneri derivanti
dalla cremazione dei defunti, 'affidamento delle medesime e la loro dispersione nel
rispetto dei principi sanciti dalla Costituzione, dalla normativa statale e secondo le
modalita stabilite dalla medesima.
2. La Regione intende valorizzare la scelta della cremazione nel rispetto della dignita di
ogni persona, la sua liberta di scelta, le sue convinzioni religiose e culturali, il suo diritto
a una corretta e adeguata informazione.
3. La Regione garantisce, attraverso una adeguata formazione, la professionalita del
personale addetto ai crematori ed agli spazi per il commiato.

Art. 2.1
(Cremazione, conservazione, affidamento e dispersione delle ceneri)

1. Le ceneri sono destinate, in forma indivisa, alla conservazione, all'affidamento o alla
dispersione.
2. La cremazione e la conservazione delle ceneri nei cimiteri, per quanto non
espressamente previsto dalla presente legge, sono disciplinate dal decreto del Presidente
della Repubblica 285/1990 e dalla legge 130/2001 . [2
2 bis. L'autorizzazione alla cremazione spetta all'ufficiale dello stato civile del comune di
decesso, che la rilascia previa acquisizione di apposito certificato del medico necroscopo,
dal quale risulti escluso il sospetto di morte dovuta a reato ovvero, in caso di morte
improvvisa o sospetta segnalata all'autorita giudiziaria, il nullaosta della stessa autorita
giudiziaria recante specifica indicazione che il cadavere puo essere cremato.
L'autorizzazione alla cremazione € concessa nel rispetto della volonta espressa dal
defunto o dai suoi familiari, attraverso una delle seguenti modalita: [3!
a) la disposizione testamentaria del defunto o la dichiarazione resa dallo stesso al
comune di residenza, tranne nei casi in cui i familiari presentano una dichiarazione
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autografa del defunto contraria alla cremazione fatta in data successiva a quella della
disposizione testamentaria stessa;
b) liscrizione, certificata dal rappresentante legale, ad associazioni riconosciute che
hanno tra i propri fini statutari quello della cremazione dei cadaveri dei propri
associati, tranne nei casi in cui i familiari presentino una dichiarazione autografa del
defunto fatta in data successiva a quella dell'iscrizione all'associazione. Tale
iscrizione prevale anche contro il parere dei familiari;
c) in mancanza della disposizione testamentaria o di qualsiasi altra espressione di
volonta da parte del defunto, la volonta del coniuge o, in difetto, del parente piu
prossimo individuato ai sensi degli articoli 74, 75, 76 e 77 del codice civile e, in caso
di concorrenza di piu parenti dello stesso grado, della maggioranza assoluta di essi,
manifestata all'ufficiale dello stato civile del comune di decesso o di residenza;
d) la volonta manifestata dai legali rappresentanti per i minori e per le persone
interdette.
2 ter | comuni si dotano di un apposito registro in cui sono iscritti coloro che hanno
espresso la propria volonta alla cremazione e all'affidamento o alla dispersione delle
ceneri. In qualsiasi momento, il soggetto iscritto puo chiedere la cancellazione delle
annotazioni iscritte nel registro per la cremazione. [
3. Al fine di assicurare l'identita certa delle ceneri, i soggetti gestori degli impianti di
cremazione adottano sistemi identificativi non termodeperibili, da applicare all'esterno
del feretro e da rinvenire a cremazione finita, al fine di certificare la correlazione tra il
cadavere e le ceneri consegnate.
4. Nelle aree avute in concessione nei cimiteri, ai sensi degli articoli 90 e seguenti del
d.p.r. 285/1990, i privati e gli enti possono provvedere anche all'inumazione di urne
cinerarie a condizione che esse siano realizzate in materiali non deperibili.
5. L'affidamento e la dispersione delle ceneri sono disciplinate dalla legge 30 marzo 2001,
n. 130 (Disposizioni in materia di cremazione e dispersione delle ceneri) nel rispetto della
volonta del defunto, comprovata mediante disposizione testamentaria o dichiarazione,
manifestata all'ufficiale dello stato civile del comune di decesso o di residenza, resa dal
coniuge o, in difetto di questi, dal parente piu prossimo, individuato secondo gli articoli
74 e seguenti del codice civile e, in caso di concorrenza di piu parenti nello stesso grado,
dalla maggioranza degli stessi.
6. Per coloro i quali, al momento della morte, risultino iscritti ad associazioni riconosciute
che abbiano tra i propri fini quello della cremazione dei cadaveri dei propri associati, per
consentire l'affidamento o la dispersione é sufficiente la presentazione di una
dichiarazione in carta libera datata e sottoscritta dall'associato o, se questi non sia in
grado di scrivere, confermata da due testimoni, dalla quale chiaramente risulti la volonta
che le proprie ceneri siano affidate o disperse, nonché il soggetto individuato ad eseguire
tale volonta.
7. Qualora il defunto non abbia individuato l'affidatario delle proprie ceneri oppure la
persona incaricata della dispersione, la volonta del defunto e eseguita dalle seguenti
persone:
a) dal coniuge, ovvero, in difetto di questi, dal parente piu prossimo, individuato

secondo gli articoli 74 e seguenti del codice civile e, in caso di concorrenza di piu
parenti nello stesso grado, dalla maggioranza degli stessi;
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b) dall'esecutore testamentario;

c) dal rappresentante legale di associazione che abbia tra i propri fini statutari la

cremazione dei cadaveri degli associati, qualora il defunto ne sia iscritto;

d) dal tutore di minore o interdetto;

e) in mancanza dei soggetti di cui alle lettere a), b), c) e d), dal personale

autorizzato dal comune.
8. Qualora, in assenza del coniuge, concorrano piu parenti dello stesso grado, essi devono,
a maggioranza, con atto scritto reso davanti al pubblico ufficiale che autorizza
'affidamento o la dispersione, individuare quale di loro si assume la responsabilita di
prendere in custodia l'urna per conservarla nel proprio domicilio o per disperdere le
ceneri.
9. Nell'autorizzazione all'affidamento o alla dispersione, nonché nel verbale di consegna
dell'urna cineraria di cui all’ articolo 81 del d.p.r. 285/1990 , deve risultare quanto
previsto dai commi 5, 6, 7 e 8.

10. L'autorizzazione all'affidamento o alla dispersione delle ceneri € comunicata, a cura
del soggetto competente al rilascio, al Sindaco del comune ove avviene la custodia o la
dispersione delle ceneri.

11. Le autorizzazioni alla cremazione, al trasporto, all'inumazione o alla tumulazione dei
resti mortali, sono rilasciate ai sensi dell’ articolo 3 del decreto del Presidente della
Repubblica 15 luglio 2003, n. 254 (Regolamento recante disciplina della gestione dei rifiuti
sanitari a norma dell’ articolo 24 della legge 31 luglio 2002, n. 179 ).

Art. 3.
(Modalita di conservazione delle urne affidate ai familiari)

1. L'urna contenente le ceneri, affidata secondo le modalita di cui all'articolo 2, deve
essere consegnata sigillata a cura del soggetto che ha effettuato la cremazione.

2. L'affidatario ha l'obbligo di custodire l'urna con modalita tali da consentirne una
destinazione stabile e da offrire garanzie contro ogni profanazione.

3. L'affidatario delle ceneri & tenuto a comunicare al comune, dove le ceneri sono
custodite, le modalita della loro conservazione.

4. L'affidatario e tenuto a comunicare tempestivamente l'eventuale trasferimento
dell'urna in altro comune, sia nei confronti del comune di provenienza, sia nei confronti di
quello di nuova destinazione.

5. Se chi ha in consegna l'urna intende, per qualsiasi motivo, rinunciarvi, & tenuto a
conferirla, per la conservazione, nel cimitero comunale, il cui servizio di custodia
provvede a darne notizia al comune di residenza del defunto, ove conosciuto.

6. In caso di decesso dell'affidatario, chiunque rinvenga un'urna in un domicilio privato, e
tenuto a consegnarla al cimitero comunale, il cui servizio di custodia provvede a darne
notizia al comune di residenza del defunto, ove conosciuto.

Art. 4.
(Luoghi di dispersione delle ceneri)

1. Nel rispetto dei principi e delle tipologie dei luoghi di dispersione delle ceneri previsti
dalla . 130/2001 , la dispersione delle ceneri € autorizzata in natura nei seguenti luoghi:
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a) aree pubbliche, secondo la disciplina prevista dai comuni ai sensi dell'articolo 6,
comma 2;
b) aree private, al di fuori dei centri abitati, con il consenso dei proprietari;
c) aree delimitate all'interno dei cimiteri che, se previsto dalla normativa comunale,
possono anche assumere la funzione di cinerario comune ai sensi dell’ articolo 80,
comma 6, del d.p.r. 285/1990 .

2. La dispersione delle ceneri in natura & consentita nei seguenti luoghi:
a) in montagna, a distanza di almeno duecento metri da centri ed insediamenti

abitativi;

b) nei laghi, ad oltre cento metri dalla riva;

c) nei fiumi;

d) in mare;

e) in aree naturali ad una distanza di almeno duecento metri da centri ed

insediamenti abitativi;

f) negli altri luoghi previsti dalla normativa statale.
3. La dispersione nei laghi, nei fiumi, in mare e in altri corsi d'acqua & consentita nei
tratti liberi da manufatti e da natanti.
4. La dispersione e vietata nei centri abitati come definiti dall’ articolo 3, comma 1,
numero 8, del decreto legislativo 30 aprile 1992, n. 285 (Nuovo codice della strada).
5. E fatto divieto ai proprietari di aree private, ai loro familiari o aventi causa, di
percepire alcun compenso o altra utilita in relazione all'assenso alla dispersione.
6. La dispersione delle ceneri & eseguita dai soggetti di cui al comma 7 dellarticolo 2.
7. | soggetti di cui al comma 6 sono tenuti a comunicare al comune di destinazione, con
almeno dieci giorni di preavviso, le modalita per la dispersione delle ceneri.
8. Qualora il soggetto incaricato della dispersione delle ceneri sia il legale rappresentante
o personale di associazioni che abbiano tra i propri fini statutari la cremazione dei
cadaveri degli associati, deve consentire al coniuge o ai parenti del defunto di assistere
alla dispersione.
9. Al di fuori dei cinerari comuni previsti nei cimiteri, € vietata la dispersione delle ceneri
in edifici o in altri luoghi chiusi.

Art. 5.0

Art. 6.

(Funzioni comunali)

1. (...)el

2. | comuni, in osservanza dell'articolo 4 e sentiti anche gli altri enti pubblici competenti
alla cura del territorio, disciplinano, entro sessanta giorni dall'entrata in vigore della
presente legge, le modalita di dispersione delle ceneri nel proprio ambito territoriale.

3. La violazione delle disposizioni comunali di cui al comma 2, fatta salva l'applicabilita
delle sanzioni penali, ove il fatto costituisca reato, comporta l'applicazione della sanzione
amministrativa prevista dall’ articolo 7 bis del decreto legislativo 18 agosto 2000, n. 267
(Testo unico delle leggi sull'ordinamento degli enti locali).
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4. | comuni e loro forme associative disciplinano le strutture per il commiato, ai sensi
dell'articolo 8.

Art. 7.
(Senso comunitario della morte)

1. Al fine di non perdere il senso comunitario della morte, nel caso di consegna dell'urna
cineraria al soggetto affidatario e nel caso di dispersione delle ceneri, per volonta del
defunto, espressa attraverso una delle modalita di cui all’ articolo 3, comma 1, lettera b),
della l. 130/2001 , e realizzata nel cimitero apposita targa, individuale o collettiva, che
riporta i dati anagrafici del defunto.

Art. 8.

(Strutture per il commiato)

1. | comuni e loro forme associative promuovono la realizzazione di strutture nell'ambito
delle quali, su istanza del familiare del defunto, possono tenersi cerimonie per il
commiato.

2. Tali strutture, che devono consentire l'accoglienza di persone e lo svolgimento
dell'orazione funebre, nel rispetto della volonta del defunto e dei suoi familiari, possono
essere utilizzate anche per l'esposizione e la veglia dei cadaveri.

3. Le strutture per il commiato, realizzate da soggetti pubblici o privati autorizzati
all'esercizio dellattivita funebre, sono in ogni caso fruibili da chiunque ne faccia richiesta,
senza discriminazioni di alcun tipo in ordine all'accesso, fermo restando l'obbligo previsto
dalla normativa statale e regionale in capo alle strutture pubbliche e private che sono
tenute a garantire il servizio di camera mortuaria al soggetto deceduto presso le
medesime strutture, nel caso in cui i familiari non optino per la struttura del commiato. []
4. Nell'esercizio delle attivita di cui al comma 2, le strutture devono essere in possesso di
caratteristiche igienico-sanitarie previste per le camere mortuarie dalla normativa statale
e regionale in materia, che si applica anche in relazione alle pratiche di rilevazione delle
manifestazioni di vita.

4 bis. Le strutture per il commiato non possono essere collocate nellambito di strutture
obitoriali, di strutture sanitarie pubbliche o private o nelle loro immediate vicinanze, né
di strutture socio-sanitarie o socio-assistenziali. | comuni stabiliscono l'ubicazione delle
strutture per il commiato. &

Art. 9.
(Informazione)

1. La Regione, in cooperazione con le strutture sanitarie presenti sul territorio, i comuni e
loro forme associative, promuove l'informazione sulle diverse pratiche funerarie.

Art. 10.”

Art. 11.

(Cremazione in casi di indigenza)
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1. Il Comune di ultima residenza del defunto, indipendentemente dal luogo nel quale
avviene la cremazione, nei casi di accertata indigenza del defunto puo sostenere, ai sensi
della normativa statale vigente, gli oneri e le spese derivanti dalla cremazione e dai
relativi adempimenti cimiteriali.

Art. 12.

(Tumulazione in localita differenti dal cimitero)

1. Nell'ambito delle competenze in materie di polizia mortuaria, conferite alle regioni ai
sensi dell’ articolo 114 del decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112 (Conferimento di
funzioni e compiti amministrativi dello Stato alle regioni ed agli enti locali, in attuazione
del capo | della legge 15 marzo 1997, n. 59 ) e della Tabella A, lettera c), del decreto del
Presidente del Consiglio dei Ministri 26 maggio 2000 (Individuazione delle risorse umane,
finanziarie, strumentali ed organizzative da trasferire alle regioni in materia di salute
umana e sanita veterinaria ai sensi del titolo IV, capo |, del decreto legislativo 31 marzo
1998, n. 112 ), la Giunta regionale, entro novanta giorni dall'entrata in vigore della legge,
determina con propria deliberazione le modalita per il rilascio delle autorizzazioni
concernenti l'individuazione di siti idonei a sede di tumulazione privilegiata, nel rispetto
di quanto stabilito dall’ articolo 105 del d.p.r. 285/1990 .

Art. 13.
(Norma finanziaria)

1. Per l'attuazione della presente legge, dall'esercizio finanziario 2008, alla spesa
corrente stimata in 30.000,00 euro, in termini di competenza, nellambito della unita
previsionale di base (UPB) 27991 (Sanita pubblica Direzione Titolo I: spese correnti) del
bilancio pluriennale 2007-2009, si provvede secondo le modalita previste dall’ articolo 8
della legge regionale 11 aprile 2001, n. 7 (Ordinamento contabile della Regione Piemonte)
e dall’ articolo 30 della legge regionale 4 marzo 2003, n. 2 (Legge finanziaria per 'anno
2003).

Art. 14.
(Norma abrogativa)

1. La legge regionale 9 dicembre 2003, n. 33 (Disposizioni in materia di cremazione e
dispersione delle ceneri), € abrogata.

Art. 15.
(Dichiarazione d'urgenza)

1. La presente legge regionale e dichiarata urgente ai sensi dell’ articolo 47 dello Statuto
ed entra in vigore nel giorno stesso della sua pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della
Regione Piemonte.

Note:
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»1 La rubrica dell articolo 2 e stata sostituita ad opera del comma 1 dell'articolo 51 della legge

regionale 3 del 2015.

»21 |l comma 2 dell'articolo 2 & stato sostituito dal comma 2 dell'articolo 51 della legge regionale
3 del 2015.

»31 || comma 2 bis dell'articolo 2 e stato inserito dal comma 3 dell'articolo 51 della legge

regionale 3 del 2015.

»4l || comma 2 ter dell'articolo 2 e stato inserito dal comma 3 dell'articolo 51 della legge

regionale 3 del 2015.

»[31 | ‘articolo 5 € stato abrogato dal comma 1 dell'articolo 16 della legge regionale 15 del 2011.

81 |l comma 1 dell'articolo 6 é stato abrogato dal comma 1 dell'articolo 16 della legge regionale
15 del 2011.

»7 |l comma 3 dell'articolo 8 & stato sostituito dal comma 1 dell'articolo 12 della legge regionale
15 del 2011.

»81 || comma 4 bis dell'articolo 8 e stato inserito dal comma 2 dell'articolo 12 della legge
regionale 15 del 2011.

»21 | ‘articolo 10 é stato abrogato dal comma 1 dell'articolo 16 della legge regionale 15 del 2011.
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LEGGE REGIONALE 29 luglio 2004, n. 19

DISCIPLINA IN MATERIA FUNERARIA E DI POLIZIA MORTUARIA

Testo coordinato con modifiche apportate da:
L.R. 27 luglio 2005 n. 14
L.R. 12 febbraio 2010 n. 4

TITOLO I
Disposizioni generali e norme di principio

Art. 1
Finalita, oggetto e principi della disciplina
1. La presente legge disciplina il complesso dei servizi e delle funzioni in ambito necroscopico, funebre, cimiteriale
e di polizia mortuaria, garantendo il rispetto della dignita e dei diritti dei cittadini, con la finalita di tutelare
I'interesse degli utenti dei servizi funebri e di informare le attivita pubbliche a principi di evidenza scientifica e di
efficienza ed efficacia delle prestazioni.

2. In particolare, la presente legge:

a) definisce le funzioni della Regione e degli Enti locali ed individua in particolare i compiti dei Comuni e le
modalita di svolgimento delle loro funzioni e servizi;

b) disciplina, per quanto attiene ai profili igienico-sanitari, le procedure relative alla polizia mortuaria, con
particolare riguardo alle norme da osservarsi in materia di cremazione e dispersione delle ceneri;

¢) regolamenta le condizioni e i requisiti per assicurare che l'esercizio dell'attivita funebre da parte di soggetti
pubblici e privati sia svolta nel rispetto delle finalita e delle garanzie perseguite dalla presente legge.

3. Ai fini della presente legge:

a) per salma si intende il corpo umano rimasto privo delle funzioni vitali, prima dell'accertamento di morte;

b) per cadavere si intende la salma, una volta eseguito l'accertamento di morte secondo quanto previsto dalla
vigente legislazione;

¢) nell'ambito necroscopico sono ricomprese le prestazioni assicurate in via obbligatoria sia dal Comune sia dal
Servizio sanitario regionale, quali il trasporto funebre per indigenti, la raccolta e il trasporto funebre su chiamata
dell'Autorita giudiziaria o per esigenze igienico-sanitarie, il deposito di osservazione, l'obitorio, il servizio
mortuario sanitario, le attivita di medicina necroscopica;

d) nell'ambito funebre & ricompresa I'attivita funebre e i servizi forniti dalle strutture per il commiato, nonché i
servizi ad essi connessi di cui agli articoli 13 e 14, che non costituiscono compiti obbligatori dei Comuni. Ove
effettuato in modo disgiunto dall'attivita funebre rientra nell'ambito funebre anche il solo trasporto di salma o di
cadavere diverso da quello previsto alla lettera c);

e) nell'ambito cimiteriale & ricompreso l'insieme delle attivita connesse alla disponibilita del demanio cimiteriale,
quali le operazioni cimiteriali e la loro registrazione, le concessioni di spazi cimiteriali, la cremazione,
I'illuminazione elettrica votiva;

f) nell'ambito della polizia mortuaria vengono ricomprese le attivita autorizzatorie, di vigilanza e di controllo da
parte degli enti competenti.

TITOLO 11
Funzioni istituzionali e disciplina dei servizi pubblici locali

CAPO 1
Funzioni regionali e provinciali

Art. 2
Funzioni della Regione

1. Al fine di garantire un trattamento adeguato, rispettoso e uniforme sul territorio regionale della persona defunta,
delle ceneri derivanti da cremazione e delle ossa umane sul territorio regionale, a garanzia dei diritti essenziali
della popolazione e della tutela delle condizioni igienico-sanitarie, la Regione, nelle materie disciplinate dalla
presente legge:

a) esercita funzioni di indirizzo, coordinamento e di alta vigilanza, anche attraverso lI'emanazione di apposite
direttive agli Enti locali e alle Aziende sanitarie, che sono tenuti a fornire alla Regione le necessarie informazioni;

b) adotta i poteri sostitutivi in relazione alla mancata approvazione degli atti di competenza degli Enti locali previsti
dalla presente legge e, in particolare, quelli di cui all'articolo 3, secondo le forme previste dall'articolo 30 della
legge regionale 24 marzo 2004, n. 6 (Riforma del sistema amministrativo regionale e locale. Unione Europea e
relazioni internazionali. Innovazione e semplificazione. Rapporti con I'Universita);

¢) definisce, d'intesa con la Conferenza Regione-Autonomie Locali, le tariffe per il servizio pubblico di cremazione
dei cadaveri, secondo modalita che tengano conto dei costi di gestione dei singoli impianti;

d) puo approvare, d'intesa con la Conferenza Regione-Autonomie Locali, uno schema di regolamento-tipo di
polizia mortuaria;

e) adotta gli ulteriori provvedimenti nei casi e nei modi previsti dalla presente legge.

2. Con regolamento della Regione, da emanarsi entro centottanta giorni dalla entrata in vigore della presente legge,
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d'intesa con la Conferenza Regione-Autonomie Locali, sono emanate norme in materia di piani cimiteriali comunali
e di inumazione e tumulazione dei cadaveri, nel rispetto dei principi e delle finalita della presente legge.

Art. 3
Funzioni delle Province

1. Entro un anno dalla entrata in vigore della presente legge, le Province valutano il fabbisogno di crematori
nell'ambito del proprio territorio, tenendo conto della popolazione residente, della distanza chilometrica e della
necessita di consentire il pieno esercizio di libera scelta della modalita di sepoltura o della cremazione di ciascun
cittadino e individuano, d'intesa con i Comuni interessati, la localizzazione dei nuovi impianti. Le Province possono
garantire l'accessibilita e la fruibilita del servizio di cremazione per i cittadini anche attraverso opportune forme di
collaborazione con crematori situati in ambiti territoriali contigui.

2. Nei crematori si provvede, su richiesta, alla cremazione di cadaveri, di resti mortali, di ossa e di parti anatomiche
riconoscibili, all'interno del bacino di riferimento di cui alla programmazione provinciale. Nei crematori si provvede,
altresi, su richiesta, alla cremazione di cadaveri provenienti da altri ambiti territoriali in relazione alle loro capacita
di ricezione.

CAPO I
Funzioni e compiti dei Comuni

Art. 4
Realizzazione di cimiteri e crematori

(abrogato comma 5 daart. 29 L.R. 27 luglio 2005 n. 14)
1. Spetta ai Comuni, singoli od associati, la realizzazione di cimiteri e di crematori.

2. | cimiteri sono di norma collocati alla distanza di almeno duecento metri dal centro abitato. E vietato costruire
nuovi edifici entro tale fascia di rispetto. Il Comune puo autorizzare I'eventuale ampliamento degli edifici esistenti
entro la fascia di rispetto, sentita I'Azienda Unita sanitaria locale competente per territorio.

3. In deroga a quanto previsto dal comma 2, nei casi di reale necessita il Comune puo approvare, sentita I'Azienda
Unita sanitaria locale competente per territorio, la costruzione di nuovi cimiteri, I'ampliamento di quelli esistenti o
la costruzione di crematori a una distanza inferiore ai duecento metri dal centro abitato, purché la fascia di rispetto
non scenda in nessun caso al di sotto dei cinquanta metri e sia adottato un piano cimiteriale che valuti la necessita
di future sepolture per non meno di vent'anni.

4. | crematori devono essere realizzati all'interno delle aree cimiteriali esistenti o di ampliamenti delle stesse. Non &
consentito l'utilizzo di crematori mobili.

5. abrogato

Art. 5
Obblighi dei Comuni e gestione dei servizi pubblici essenziali

(sostituito comma 2 daart. 29 L.R. 27 luglio 2005 n. 14)

1. 1 Comuni, singoli o associati, provvedono ad assolvere alle funzioni ed ai servizi pubblici ad essi spettanti ai
sensi della normativa statale e regionale ed in particolare ai sensi del decreto del Presidente della Repubblica 10
settembre 1990, n. 285 (Approvazione del regolamento di polizia mortuaria). La gestione dei servizi pubblici, in
ambito necroscopico e cimiteriale, puo essere effettuata in economia diretta o attraverso le altre forme di gestione
individuate dalla normativa vigente sui servizi pubblici locali, in base a modalita che garantiscano comunque il
pieno soddisfacimento delle esigenze della popolazione in condizioni di equita e di decoro.

2. Nel caso in cui il gestore dei servizi pubblici cimiteriali o necroscopici svolga anche l'attivita funebre di cui all'articolo 13 della
presente legge, e d'obbligo la separazione societaria, da attuare entro il 31 dicembre 2005, fatta salva l'eventuale scadenza
originaria della gestione antecedente tale data. Le gestioni in corso che non abbiano provveduto alla separazione societaria
entro il termine di cui al presente comma, cessano alla scadenza del termine medesimo.

3. | servizi mortuari delle strutture sanitarie pubbliche e private accreditate non possono in ogni caso essere dati in
gestione a soggetti esercenti, anche attraverso societa controllate o collegate, I'attivita funebre di cui all'articolo 13.
Le gestioni in corso, ove in contrasto con le previsioni del presente comma, cessano alla scadenza di dodici mesi
dall'entrata in vigore della presente legge.

4. | Comuni provvedono a favorire 'accesso della popolazione residente alle informazioni necessarie alla fruibilita
dei servizi pubblici e privati in ambito funerario, con particolare riferimento ai profili economici e alle diverse
pratiche funerarie previste dall'ordinamento.

5. Fermo restando I'esercizio dei compiti obbligatori ad essi spettanti ai sensi della normativa statale e regionale ed
in particolare ai sensi del decreto del Presidente della Repubblica n. 285 del 1990, i Comuni hanno facolta di
assumere ed organizzare attivita e servizi accessori, da svolgere comunque in concorso con altri soggetti
imprenditoriali, quali I'attivita funebre o la gestione di strutture per il commiato.

Art. 6
Funzioni amministrative e di vigilanza

1. Fatte salve le attribuzioni dei Comuni previste dalla presente legge nonché dalla normativa statale e regionale,
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sono attribuite ai Comuni le funzioni autorizzative in merito:
a) all'esercizio dell'attivita funebre di cui all'articolo 13;
b) alla costruzione e al funzionamento delle strutture per il commiato di cui all'articolo 14.

2. Fermo restando il generale divieto di seppellimento di cadavere, resti mortali od ossa umane al di fuori dei
cimiteri e delle cappelle private familiari, il Comune puo autorizzare, di volta in volta, sentita I'Azienda Unita
sanitaria locale territorialmente competente, la sepoltura di cadavere, di resti mortali, di ceneri o di ossa umane in
altri luoghi, quando concorrano giustificati motivi di speciali onoranze e la sepoltura avvenga con le garanzie
stabilite dalla normativa vigente.

3. La vigilanza ed il controllo sull'osservanza delle disposizioni contenute nella presente legge e nei regolamenti di
cui all'articolo 7 spetta al Comune, che si avvale, per i profili igienico-sanitari, dell'Azienda Unita sanitaria locale
territorialmente competente.

Art. 7
Regolamenti comunali

1. Nel rispetto delle disposizioni contenute nella presente legge i Comuni, singoli o associati, disciplinano le attivita
funebri, necroscopiche, cimiteriali e di polizia mortuaria attraverso apposito regolamento.

2. Con i regolamenti di cui al comma 1, vengono in particolare stabiliti:

a) le condizioni e le modalita di localizzazione e di esercizio dei cimiteri, dei crematori, del deposito di
osservazione delle salme e degli obitori, nonché le modalita di fornitura dei servizi cimiteriali, necroscopici e di
polizia mortuaria;

b) le condizioni e le modalita di fornitura del servizio di trasporto delle salme e dei cadaveri;

) le prescrizioni relative all'affidamento personale delle urne cinerarie di cui all'articolo 11, comma 3;

d) l'importo delle sanzioni applicabili in caso di violazione, che non possono essere inferiori a Euro 250,00 né
superiori a Euro 9.300,00. In assenza dell'individuazione della sanzione da parte dell'atto normativo dell'Ente
locale, il Comune applica una sanzione da Euro 1.350,00 a Euro 9.300,00.

3. Il regolamento di cui al comma 1 puo altresi prevedere le modalita per la costruzione dei cimiteri per gli animali
d'affezione, da parte di soggetti pubblici o privati, definendone i requisiti. L'autorizzazione alla costruzione dei
cimiteri per gli animali d'affezione viene concessa dal Comune, previo parere favorevole espresso dall'Azienda Unita
sanitaria locale competente per territorio.

TITOLO I
Norme di polizia mortuaria

Art. 8
Organizzazione delle attivita di medicina necroscopica

1. Nel rispetto della normativa statale relativa alla denuncia delle cause di morte e all'accertamento dei decessi, le
strutture di medicina legale delle Aziende sanitarie garantiscono le funzioni di coordinamento, di consulenza e di
supervisione delle attivita di medicina necroscopica, definendo le procedure di espletamento dell'attivita stessa in
particolare nei casi di morte improvvisa o non spiegabile. Le strutture di medicina legale provvederanno altresi al
riscontro diagnostico, anche mediante convenzione, nelle evenienze in cui sia necessario accertare le cause di
morte in soggetti giunti cadavere in ospedale, deceduti sulla pubblica via, a domicilio senza assistenza medica o
comunque deceduti al di fuori dell'ospedale.

2. L'accertamento della realta della morte viene effettuata dal medico necroscopo nominato dal Direttore generale
di ciascuna Azienda Unita sanitaria locale fra i medici dipendenti o convenzionati con il Servizio sanitario nazionale
(SSN), inclusi i medici di medicina generale, al fine di assicurare la tempestivita e I'ottimale distribuzione del
servizio.

Art. 9
Decesso per malattia infettiva e diffusiva

1. Nel caso la morte sia dovuta a malattia infettiva e diffusiva, il medico necroscopo dell'’Azienda sanitaria
competente deve adottare, a tutela della salute pubblica, le eventuali misure che si rendano di volta in volta
opportune nei casi specifici. Tali misure devono essere coerenti con consolidate evidenze scientifiche e non
comportano l'obbligatoria osservanza delle procedure di cui all'articolo 18, comma 1 del decreto del Presidente
della Repubblica n. 285 del 1990.
2. In ogni caso il personale addetto all'attivita funebre e tenuto ad utilizzare, indipendentemente dalla causa del
decesso, gli adeguati mezzi di protezione per prevenire un eventuale contagio, nell'evenienza di contatto con
liquidi biologici.

Art. 10

Trasporto di salme, di cadaveri e di resti mortali

1. Qualora il decesso avvenga in abitazioni inadatte per I'osservazione o vi sia espressa richiesta dei familiari o dei
conviventi, la salma puo essere trasportata per l'osservazione presso I'obitorio o il servizio mortuario delle strutture
ospedaliere pubbliche o private accreditate o presso le apposite strutture adibite al commiato di cui all'articolo 14.

2. Nei casi di cui al comma 1, il medico curante o il medico dipendente o convenzionato con il Servizio sanitario
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nazionale intervenuto in occasione del decesso certifica che il trasporto della salma puo avvenire senza pregiudizio
per la salute pubblica e che & escluso il sospetto che la morte sia dovuta a reato.

3. La certificazione medica di cui al comma 2 e titolo valido per il trasporto della salma, purché lo stesso si svolga
interamente nell'ambito del territorio della Regione Emilia-Romagna.

4. Durante il trasporto la salma & riposta in contenitore impermeabile non sigillato, in condizioni che non
ostacolino eventuali manifestazioni di vita e che comunque non siano di pregiudizio per la salute pubblica. I
trasporto deve avvenire in tempi brevi.

5. L'autorizzazione al trasporto di resti mortali é rilasciata dal Comune di partenza.

6. Costituisce trasporto di cadavere il suo trasferimento dal luogo di decesso all'obitorio, alla camera mortuaria, alle
strutture per il commiato, al luogo prescelto per le onoranze compresa l'abitazione privata, al cimitero o al
crematorio o dall'uno all'altro di questi luoghi.

7. Il trasporto di cadavere e autorizzato, ove possibile, con unico provvedimento valevole per tutti i trasferimenti di
cui al comma 6, dal Comune ove & avvenuto il decesso, previa eventuale comunicazione al Comune di destinazione.
Il trasporto deve avvenire mediante l'utilizzo di mezzi idonei al tipo di trasferimento e con personale adeguato, nel
rispetto delle vigenti norme in materia di tutela della salute e sicurezza dei lavoratori.

8. All'atto della chiusura del feretro l'identita del defunto, I'apposizione dei sigilli e I'osservanza delle norme
previste per il trasporto sono verificate direttamente dagli addetti al trasporto, che ne attestano l'esecuzione.

9. Il rilascio del passaporto mortuario ed il rilascio dell'autorizzazione all'estradizione di salme di cui,
rispettivamente, agli articoli 27 e 29 del decreto del Presidente della Repubblica n. 285 del 1990 competono al
Comune ove e avvenuto il decesso. Il certificato di cui all'articolo 29, comma 1, lettera b) del decreto del Presidente
della Repubblica n. 285 del 1990 viene sostituito da attestazione di garanzia fornita dall'impresa che effettua il
trasporto, comprovante l'idoneita della cassa secondo quanto previsto dall'articolo 30 del medesimo decreto del
Presidente della Repubblica.

10. Per il trasporto da comune a comune nell'ambito del territorio regionale non & obbligatoria I'effettuazione
dell'iniezione conservativa di cui all'articolo 32 del decreto del Presidente della Repubblica n. 285 del 1990 e, nel
caso il cadavere debba essere cremato o inumato, I'obbligo della doppia cassa di cui all'articolo 30 del decreto del
Presidente della Repubblica n. 285 del 1990 pud essere assolto con l'utilizzo di un involucro di materiale
biodegradabile da porre all'interno della cassa di legno, che garantisca I'impermeabilita del fondo del feretro per un
periodo sufficiente all'assolvimento della pratica funeraria prescelta dal defunto.

11. Al soggetto che svolge il solo servizio di trasporto delle salme e dei cadaveri, esercitato in qualita di affidatario
del servizio pubblico, non si applicano le incompatibilita previste dall'articolo 5, commi 2 e 3.

12. Ai fini di quanto disposto dal presente articolo e escluso dalla nozione di trasporto di salma o di cadavere il
trasferimento della salma nell'ambito della struttura sanitaria in cui € avvenuto il decesso. Tale trasporto deve
essere svolto da personale che a nessun titolo possa essere collegato ad un soggetto esercente l'attivita funebre.

13. Con atto adottato dalla Direzione generale competente della Regione Emilia-Romagna, entro trenta giorni dalla
entrata in vigore della presente legge, sono disciplinate le modalita tecniche e le procedure da osservarsi nel
trasporto delle salme, dei cadaveri e dei resti mortali, prevedendo gli obblighi di comunicazione tra i soggetti
interessati al trasporto e le precauzioni igienico sanitarie da adottare a tutela della salute pubblica e degli
operatori, nel rispetto dei principi generali stabiliti dalla presente legge.

Art. 11
Cremazione

(modificato comma 3 daart. 29 L.R. 27 luglio 2005 n. 14)

1. L'autorizzazione alla cremazione é rilasciata dal soggetto competente individuato dalla normativa statale e
secondo le modalita stabilite dalla medesima, anche relativamente alle forme di manifestazione della volonta
espressa dal defunto o dai suoi familiari.

2. L'autorizzazione alla dispersione delle ceneri viene rilasciata dal soggetto competente individuato dalla
normativa statale, ove vi sia volonta espressa del defunto. La dispersione delle ceneri pud avvenire unicamente in
aree a cio destinate all'interno dei cimiteri o in natura o in aree private; la dispersione in aree private deve avvenire
all'aperto e con il consenso dei proprietari e non puo comunque dare luogo ad attivita aventi fini di lucro; la
dispersione delle ceneri € in ogni caso vietata nei centri abitati; la dispersione in mare, nei laghi e nei fiumi &
consentita nei tratti liberi da manufatti. La dispersione delle ceneri & eseguita dal coniuge o da altro familiare
avente diritto, dall'esecutore testamentario o dal rappresentante legale di associazione riconosciuta che abbia tra i
propri fini statutari quello della cremazione dei cadaveri degli iscritti cui il defunto risultava iscritto o, in mancanza,
dal personale appositamente autorizzato del Comune o delle imprese che esercitano l'attivita funebre di cui
all'articolo 13.

3. Nel caso il defunto non abbia disposto la dispersione delle ceneri, la conservazione delle stesse avviene
mediante consegna, ritualmente verbalizzata nelle forme previste dalla normativa vigente, dell'urna sigillata al
familiare o all'esecutore testamentario o al rappresentante legale di associazione riconosciuta che abbia tra i propri
fini statutari quello della cremazione dei cadaveri degli iscritti cui il defunto risultava iscritto, i quali possono
disporne, nel rispetto della volonta del defunto, la tumulazione, l'interramento o I'affidamento personale. L'urna
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viene sigillata e conservata in modo da consentire in ogni caso l'identificazione dei dati anagrafici del defunto. ...

4. In caso di affidamento personale dell'urna il Comune annota in un apposito registro le generalita dell'affidatario
unico, indicato in vita dal defunto, e quelle del defunto medesimo. Con apposito regolamento comunale sono
stabilite le dimensioni delle urne, le caratteristiche dei luoghi di conservazione da parte dei privati in modo da
garantire la sicurezza da ogni forma di profanazione e ogni altra prescrizione di carattere igienico-sanitario. In
assenza dei regolamenti comunali tali disposizioni sono contenute nell'atto di affidamento.

5. E' consentito cremare i resti mortali di persone inumate da almeno dieci anni e tumulate da almeno venti, previo
consenso dei familiari. In caso di irreperibilita dei familiari il Comune autorizza la cremazione decorsi trenta giorni
dalla pubblicazione nell'Albo pretorio di uno specifico avviso.

6. Le ceneri gia custodite al momento dell'entrata in vigore della presente legge possono essere disperse o affidate
secondo le modalita previste dai commi 2, 3 e 4.

Art. 12
Esumazioni ed estumulazioni

1. Le esumazioni e le estumulazioni ordinarie sono eseguibili in qualsiasi periodo dell'anno e possono essere
eseguite anche senza la presenza di operatori sanitari. Le esumazioni ed estumulazioni straordinarie possono
essere eseguite anch'esse in qualsiasi periodo dell'anno e senza la presenza di operatori sanitari anche
relativamente alle persone decedute per malattie infettive e diffusive, fatte salve situazioni peculiari nelle quali il
personale addetto alle operazioni, adeguatamente formato, ravvisi la necessita di un parere igienico-sanitario da
richiedere all'Azienda Unita sanitaria locale.

TITOLO IV
Attivita funebre

Art. 13
Attivita funebre
(sostituiti commi 2,3; sostituiti n.2)-lett.b) e lett.c) comma 4, sostituito ultimo periodo comma 6 daart. 43 L.R. 12
febbraio 2010 n. 4)

1. Ai sensi della presente legge per attivita funebre si intende un servizio che comprende e assicura in forma
congiunta le seguenti prestazioni:

a) disbrigo, su mandato dei familiari, delle pratiche amministrative inerenti il decesso;

b) fornitura di casse mortuarie e di altri articoli funebri in occasione di un funerale;

¢) trasporto di salma, di cadavere, di ceneri e di ossa umane.

2. Le imprese pubbliche o private che intendono svolgere lattivita funebre devono presentare dichiarazione di inizio attivita con
efficacia immediata, ai sensi dell'articolo 19, comma 2, della legge 7 agosto 1990, n. 241 (Nuove norme in materia di
procedimento amministrativo e di diritto di accesso ai documenti amministrativi), al Comune in cui ha sede legale l'impresa. La
dichiarazione di inizio attivita deve essere corredata della documentazione e delle autocertificazioni in ordine al possesso dei
requisiti individuati dalla Giunta regionale ai sensi del comma 3.

3. La dichiarazione di cui al comma 2 viene presentata secondo le modalita generali e sulla base dei requisiti individuati da
apposito provvedimento della Giunta regionale, sentita la competente Commissione assembleare.

4. La Giunta regionale emana il provvedimento di cui al comma 3 nel rispetto delle seguenti disposizioni:

a) prevedere che l'attivita funebre venga svolta nel rispetto del decreto legislativo 19 settembre 1994, n. 626
(Attuazione della direttiva 89/391/CEE, della direttiva 89/654/CEE, della direttiva 89/655/CEE, della direttiva
89/656/CEE, della direttiva 90/269/CEE, della direttiva 90/270/CEE, della direttiva 90/394/CEE, della direttiva
90/679/CEE, della direttiva 93/88/CEE, della direttiva 95/63/CE, della direttiva 97/42/CE, della direttiva 98/24/CE,
della direttiva 99/38/CE e della direttiva 99/92/CE riguardanti il miglioramento della sicurezza e della salute dei
lavoratori durante il lavoro) e delle altre norme in materia di tutela della salute e della sicurezza dei lavoratori;

b) prevedere che le imprese che esercitano I'attivita funebre dispongano di mezzi, risorse e organizzazione
adeguati, fra cui:

1) la disponibilita continuativa di almeno un carro funebre e di autorimessa attrezzata per la disinfezione e il
ricovero di non meno di un carro funebre;

2) la disponibilita di almeno una sede idonea alla trattazione degli affari amministrativi, ubicata nel comune ove si presenta la
dichiarazione di inizio attivita;

3) personale in possesso di sufficienti conoscenze teorico—pratiche in attinenza alle specifiche mansioni svolte;

4) un responsabile della conduzione dell'attivita funebre, che deve essere specificamente individuato, anche
coincidente col legale rappresentante dell'impresa,;

C) prevedere che le imprese che intendono svolgere servizio di trasporto funebre in modo disgiunto dall'attivita di onoranza
funebre presentino al Comune la dichiarazione di inizio attivita prevista al comma 2 e si uniformino, per le caratteristiche dei
mezzi da utilizzare, delle rimesse e del personale, a quanto previsto per l'esercente l'attivita funebre.

5. E' vietato l'esercizio di intermediazione nell'attivita funebre. L'attivita funebre di tipo commerciale deve essere
tassativamente svolta al di fuori delle strutture sanitarie pubbliche o private, dei locali di osservazione delle salme e
delle aree cimiteriali.

6. Il Comune vigila sulla correttezza dell'esercizio della attivita funebre. E' sospeso dalla possibilita di ulteriore
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esercizio dell'attivita funebre dal Comune, con effetto immediato e per un periodo di tempo determinato dal
Comune stesso, fatta salva lirrogazione delle eventuali sanzioni penali e I'applicazione delle sanzioni
amministrative previste dal regolamento di cui all'articolo 7, chi, nello svolgimento dell'attivita funebre o del
trasporto funebre, propone direttamente o indirettamente offerte, promesse, doni o vantaggi di qualsiasi genere
per ottenere informazioni tese a consentire il procacciamento di uno o piu funerali o indicazioni per I'attribuzione
di uno o piu funerali. In relazione alla gravita del fatto puo essere disposto il divieto di prosecuzione dell'attivita.

Art. 14
Strutture per il commiato

1. Il Comune promuove la realizzazione e il funzionamento di strutture nell'ambito delle quali, su istanza del
familiare del defunto, possono tenersi riti per il commiato.

2. Tali strutture possono essere utilizzate anche per la custodia e I'esposizione delle salme.

3. Le strutture per il commiato, realizzate da soggetti pubblici o privati, sono in ogni caso fruibili da chiunque ne
faccia richiesta, senza discriminazioni di alcun tipo in ordine all'accesso.

4. Nell'esercizio delle attivita di cui al comma 2 le strutture devono essere in possesso delle caratteristiche
igienico-sanitarie previste dalle norme nazionali e regionali per i servizi mortuari delle strutture sanitarie pubbliche
e private accreditate.

5. Le strutture per il commiato non possono essere collocate nell'ambito di strutture sanitarie pubbliche o private,
né di strutture socio-sanitarie o di vita collettiva, ma possono essere collocate nella zona di rispetto cimiteriale.

6. La Regione favorisce, con appositi strumenti incentivanti, un'adeguata presenza sul territorio regionale di
strutture per il commiato.

TITOLO V
Disposizioni transitorie e finali

Art. 15
Registro regionale di mortalita

1. E' istituito il Registro regionale di mortalita, con finalita statistico-epidemiologiche; le Aziende sanitarie sono
tenute a trasmettere periodicamente alla Regione le informazioni secondo gli standard di qualita e completezza
definiti dalla Direzione generale Sanita e Politiche sociali.

Art. 16
Norme transitorie e finali

(modificato comma 2 daart. 44 L.R. 12 febbraio 2010 n. 4)

1. Le imprese che esercitano I'attivita funebre di cui all'articolo 13, operanti stabilmente sul territorio regionale,
sono tenute ad adeguarsi ai requisiti previsti dall'atto della Giunta regionale di cui al comma 3 di detto articolo
entro dodici mesi dalla pubblicazione nel Bollettino Ufficiale della Regione Emilia-Romagna del provvedimento
medesimo.

2. | soggetti di cui all'articolo 13, comma 2 aventi sede legale fuori dal territorio regionale ed operanti in esso solo
occasionalmente sono esentati dalla presentazione della dichiarazione di cui all'articolo 13, comma 2, fermi restando gli
obblighi previsti dalla presente legge per I'esercizio dell'attivita sul territorio regionale.

3. Per tutto quanto non espressamente previsto o diversamente disposto dalla presente legge e dai provvedimenti
da essa derivanti continuano ad applicarsi in materia funeraria le disposizioni di cui al decreto del Presidente della
Repubblica n. 285 del 1990.
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Legge regionale 31 maggio 2004, n. 29

Affidamento, conservazione e dispersione delle ceneri derivanti dalla cremazione dei
defunti.

(Bollettino Ufficiale n. 21, parte prima, del 07.06.2004)

Art. 1
Oggetto e finalita

1. La presente legge disciplina l'affidamento, la conservazione e la dispersione delle ceneri derivanti
dalla cremazione dei defunti nell'ambito dei principi di cui alla legge 30 marzo 2001, n. 130
(Disposizioni in materia di cremazione e dispersione delle ceneri).

2. La presente legge, per isuddetti aspetti connessi al decesso, ha il fine di salvaguardare la dignita di
ogni persona, la sua liberta di scelta, le sue convinzioni religiose e culturali, il suo diritto ad una
corretta e adeguata informazione.

Art. 2
Cremazione e affidamento delle ceneri (1)

1. L’autorizzazione alla cremazione ¢ rilasciata dal comune nel quale ¢ avvenuto il decesso nel rispetto
della volonta espressa del defunto o, in mancanza di questa, dai suoi familiari ai sensi dell’articolo 3,
comma 1, lettera b), numeri 1), 2), 3) e 4), della 1. 130/2001, previa acquisizione del certificato
necroscopico ai sensi dell’articolo 3, comma 1, lettera a), della medesima legge. Il certificato, redatto
e sottoscritto dal medico necroscopo, non necessita di alcuna autenticazione.

2. 1l provvedimento di autorizzazione di cui al comma 1, indica gli eventuali affidatari dell’urna
cineraria.

3. Soggetto affidatario dell’urna cineraria pud essere qualunque persona, ente o associazione, scelta
liberamente dal defunto o dai suoi familiari, ai sensi dell’articolo 3, comma 1, lettera b), numeri 1), 2),
3) e 4), della 1. 130 /2001.

4. 1l soggetto affidatario dell’urna cineraria sottoscrive il documento previsto dall’articolo 81 del decreto
del Presidente della Repubblica 10 settembre 1990, n. 285 (Approvazione del regolamento di polizia
mortuaria), in cui viene indicato il luogo di destinazione dell’urna cineraria; tale documento,
conservato presso l'impianto di cremazione e presso il comune in cui ¢ avvenuto il decesso,
costituisce documento di accompagnamento per il trasporto delle ceneri.

5. 1l trasporto delle ceneri non & soggetto alle misure precauzionali igieniche previste per il trasporto
delle salme, salvo diversa indicazione dell'autorita sanitaria.

6. Resta valida la possibilita di rinuncia all'affidamento dell'urna cineraria da parte del soggetto indicato
dal defunto. La rinuncia all'affidamento deve risultare da dichiarazione resa all'ufficiale dello stato
civile del comune che ha autorizzato la cremazione.

7. In caso di rinuncia all'affidamento, si applicano le disposizioni di cui all’articolo 80, commi 3 e 6, del
d.p.r. 285/1990.

Art. 3
Modalita di conservazione

1. L'urna sigillata contenente le ceneri pud essere:
a) tumulata;
b) inumata qualora le caratteristiche del materiale dell'urna lo consentano;
c) conservata all'interno del cimitero, nei luoghi di cui all' articolo 80, comma 3, del d.p.r. 285/1990 ;
d) consegnata al soggetto affidatario di cui all'articolo 2.

Art. 3 bis
Autorizzazione alla dispersione delle ceneri (2)

1. L’autorizzazione alla dispersione delle ceneri ai sensi dell’articolo 3, comma 1, lettere ¢) e d), della 1.
130/2001, ¢ rilasciata dal comune nel quale ¢ avvenuto il decesso, previo accertamento dell’espressa
volonta del defunto da parte dell’ufficiale di stato civile.

2. La dispersione delle ceneri in un comune diverso da quello nel quale ¢ avvenuto il decesso richiede
l'autorizzazione di cui al comma 1, e il nullaosta del comune nel quale ¢ effettuata la dispersione.

3. Nel caso in cui la dispersione delle ceneri avvenga in mare, il nulla osta & rilasciato dal comune dal
quale viene imbarcata 1’urna contenente le ceneri da disperdere, ove diverso da quello nel quale ¢
avvenuto il decesso.
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3 bis. Nei casi di cui ai commi 2 e 3 il nulla osta & richiesto d’ufficio dal comune che ha autorizzato la
cremazione. (7)

Art. 4
Luoghi di dispersione delle ceneri (3)
1. La dispersione delle ceneri ¢ consentita nei luoghi individuati dall’articolo 3, comma 1, lettera c),
della 1. 130/2001.

2. T comuni possono prevedere, nel rispetto della volonta del defunto, che la dispersione delle ceneri
avvenga in apposite aree naturali dei territori di loro pertinenza.

Art. 4 bis
Cremazione e affidamento di resti mortali gia sepolti o tumulati (4)

1. La cremazione di cui all’articolo 3, comma 1, lettera g), della 1. 130/2001 pud avvenire senza
necessita di acquisire il certificato di cui all’articolo 3, comma 1, lettera a), della 1. 130/2001.

Art. 5
Regolamenti comunali

1. T regolamenti comunali disciplinano quanto disposto all'articolo 4 ¢ la violazione delle disposizioni ivi
contenute comportano Il'applicazione della sanzione amministrativa di cui all' articolo 7 bis, del
decreto legislativo 18 agosto 2000, n. 267 (Testo unico delle leggi sull'ordinamento degli enti locali).

Art. 6

Piano regionale di coordinamento (5)

1. 1l piano regionale di coordinamento definisce, sulla base della popolazione residente, del tasso di
mortalita, e dei dati statistici relativi alla scelta crematoria da parte dei cittadini di ciascun territorio
comunale, le linee guida per la realizzazione dei crematori da parte dei comuni, anche in forma
associata, in applicazione di quanto previsto dall’articolo 6, comma 1, della 1. 130/2001.

2. 1l piano regionale di coordinamento disciplina anche la creazione di cinerari comuni e strutture del
commiato.

3. I crematori sono realizzati all'interno delle aree cimiteriali esistenti o di ampliamenti delle stesse e

\

non ¢ consentito l'utilizzo di crematori mobili.

4. 1l piano regionale di coordinamento ¢& approvato dal Consiglio regionale, su proposta della Giunta
regionale, ai sensi dell’articolo 10 della legge regionale 2 agosto 2013, n. 44 (Disposizioni in materia
di programmazione regionale).

Art. 7
Senso comunitario della morte

1. Perché non sia perduto il senso comunitario della morte, nel caso di consegna dell'urna cineraria al
soggetto affidatario, secondo quanto disposto all'articolo 2 , e nel caso di dispersione delle ceneri, per
volonta del defunto, espressa attraverso una delle modalita di cui all' articolo 3, comma 1, lettera b),
della legge 130/2001 , ¢ realizzata nel cimitero apposita targa, individuale o collettiva, che riporta i
dati anagrafici del defunto.

2. Devono essere consentite forme rituali di commemorazione anche al momento della dispersione delle
ceneri.

Art. 8
Informazione ai cittadini

I. T comuni e la Regione favoriscono e promuovono l'informazione ai cittadini residenti nel proprio
territorio sulle diverse pratiche funerarie, anche con riguardo agli aspetti economici. Specifiche e
dettagliate informazioni sono dedicate alla cremazione, all'affidamento delle ceneri e alle modalita di
dispersione o conservazione delle stesse.

2. 1l medico che provvede alla stesura del certificato di morte € tenuto a fornire specifiche informazioni
ai familiari del defunto in ordine alle diverse possibilita di disposizione del cadavere, anche attraverso
il materiale informativo predisposto dalla Regione e dai comuni.

Art. 9
Clausola valutativa

I. Entro due anni dall'entrata in vigore della legge la Giunta regionale rende conto al Consiglio
regionale sullo stato di attuazione della stessa.

2. Nel termine di cui al comma 1, la Giunta regionale ¢ tenuta a effettuare una comunicazione alla
Commissione consiliare competente, che indichi:

Raccolta Normativa della Regione Toscana Testo aggiornato al 2016- 09-/09/2016

Pagina 149 di 150



Consiglio regionale della Calabria Il Commissione

4a Tutela della salute l.r. 29/2004 3

a) il numero delle rinunce di affidamento di cui all'articolo 2 , comma 4, registrate nel periodo di
vigenza della legge;

b) il numero dei nuovi crematori realizzati nel periodo di vigenza della legge.

3. La Commissione consiliare competente adotta le misure opportune di informazione sulla
comunicazione di cui al comma 2 nel caso di risultati particolarmente significativi.

Art. 9 bis
Disposizioni per l'approvazione del primo piano regionale di coordinamento (6)

1. Entro dodici mesi dalla data di entrata in vigore della legge regionale 12 novembre 2013, n. 66
(Affidamento, conservazione e dispersione delle ceneri derivanti dalla cremazione dei defunti.
Modifiche alla l.r. 29/2004), la Giunta regionale presenta al Consiglio regionale per 1’approvazione il
primo piano regionale di coordinamento di cui all’articolo 6.

Note

1. Articolo cosi sostituito con lLr. 12 novembre 2013, n. 66, art. 1.
2. Articolo inserito con lr. 12 novembre 2013, n. 66, art. 2.

3. Articolo cosi sostituito con l.r. 12 novembre 2013, n. 66, art. 3.
4. Articolo inserito con lLr. 12 novembre 2013, n. 66, art. 4.

5. Articolo cosi sostituito con lLr. 12 novembre 2013, n. 66, art. 5.
6. Articolo inserito con lr. 12 novembre 2013, n. 66, art. 6.

7. Comma inserito con Lr. 9 agosto 2016, n. 58, art. 19.
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