Directia de Sanatate Publica Mehedinti

CERERE

Subsemnatul……………………………………………………………cu domiciliul in localitatea ……………………………judetul………………………, tara…………………………… str………………………….. nr………………. posesor al actului de identitate……………………………. seria…………..nr.……........ eliberat de…………………………………………..la data……………………, in calitate de……………………………………. Solicit AVIZ SANITAR pentru deshumarea, transportul şi reînhumarea cadavrelor umane a decedatului ………………………………………………

…………………… pentru a fi deshumat din cimitirul ……………………… localitatea ..........................................., judeţul ............................. si reinhumat in cimitirul ………………………… localitatea ............................, judeţul ............................ Transportul se va efectua cu mijlocul de transport………………………………apartinand societatii…………………………………..
Anexez la cerere urmatoarele documente:

- copie act identitate solicitant seria …………………. nr…………………….

- copie acte doveditoare - familie/reprezentant legal nr……………. data…………………

- copie certificat deces nr……………. data…………………

Data completarii





Semnatura

…………………….





………………………

Anexa Nr. 6
    la norme
    ROMÂNIA                                                                   Nr. ieşire .......................
    Ministerul Sănătăţii                                                         Anul ......... luna .... ziua ....
    Direcţia de Sănătate Publică Mehedinti
AVIZ SANITAR 
pentru deshumarea, transportul şi reînhumarea cadavrelor umane
    
Se avizează din punct de vedere sanitar deshumarea cadavrului ........................................................, decedat la data: anul ............ luna ............. ziua ......., din Cimitirul ..............., localitatea ..........................................., judeţul ............................., pentru a fi reînhumat în Cimitirul ......................., localitatea ..........., judeţul .................. .
    
Deshumarea şi reînhumarea în acelaşi cimitir se vor face în primele ore ale dimineţii, în timpul cel mai scurt posibil.
    
Transportul cadavrului pentru reînhumarea în alt cimitir se va face cu mijloace rapide, sicriul fiind introdus într-o ladă de lemn căptuşită cu tablă sau carton gudronat.
    
Sicriul va rămâne închis în timpul acestor operaţiuni.
    
Prezentul aviz sanitar este valabil de la data de ........................ până la data de 31.03.2020.
Director executiv,
.................................
    
NOTĂ:
Transportul se va efectua cu mijlocul de transport SD………………………………apartinand societatii…………………………………..
Toate autorităţile pe raza cărora se va face transportul vor asigura efectuarea liberă şi fără piedici a acestuia.
