
ПОСТАНОВЛЕНИЕ  
АДМИНИСТРАЦИИ ГОРОДСКОГО ОКРУГА САРАНСК 

          от 11 марта 2024 г.                                                    № 371 

О внесении изменений в постановление Администрации городского округа Саранск от 
26 октября 2023 года № 1479 «Об утверждении Административного регламента 

Администрации городского округа Саранск предоставления муниципальной услуги 
«Выдача разрешений на захоронение, повторное захоронение, перезахоронение на 

территории городского округа Саранск» 
В соответствии с федеральными законами от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О 

погребении и похоронном деле», от 6 октября 2003 года № 131-ФЗ «Об общих принципах 
организации местного самоуправления в Российской Федерации», от 27 июля 2010 года 
№ 210-ФЗ «Об организации предоставления государственных и муниципальных услуг», 
постановлением Администрации городского округа Саранск от 5 октября 2023 года № 1370 

«Об определении уполномоченной организации по предоставлению муниципальной услуги 
«Выдача разрешений на захоронение, повторное захоронение, перезахоронение на 
территории городского округа Саранск» Администрация городского округа Саранск 
постановляет: 

1. Внести в Административный регламент Администрации городского округа Саранск 
предоставления муниципальной услуги «Выдача разрешений на захоронение, повторное 
захоронение, перезахоронение на территории городского округа Саранск», утвержденный 
постановлением Администрации городского округа Саранск от 26 октября 2023 года № 1479 
«Об утверждении Административного регламента Администрации городского округа 
Саранск предоставления муниципальной услуги «Выдача разрешений на захоронение, 
повторное захоронение, перезахоронение на территории городского округа Саранск» (с 
изменениями, внесенными постановлением Администрации городского округа Саранск от 22 
декабря 2023 года № 1810), следующие изменения: 

1) пункт 20 изложить в следующей редакции: 
«20. Для получения муниципальной услуги заявитель лично (либо через своего 

представителя, уполномоченного им на основании доверенности, оформленной в 
соответствии с гражданским законодательством Российской Федерации) обращается в МБУ 
«ТехАрсенал» и предоставляет следующие документы: 

1) для получения разрешения на захоронение: 
заявление по форме согласно приложению 2 к настоящему регламенту; 
свидетельство о смерти или медицинскую справку о смерти; 
паспорт гражданина Российской Федерации либо иной документ, удостоверяющий 

личность заявителя; 
документы, подтверждающие заслуги умершего(-ей) перед Российской Федерацией, 

Республикой Мордовия, городским округом Саранск в соответствии с требованиями 
действующего законодательства (при наличии); 

доверенность, оформленную в порядке, установленном законодательством 
Российской Федерации, на получение разрешения на захоронение и совершение иных 
действий, указанных в статье 5 Федерального закона от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О 
погребении и похоронном деле» (при наличии); 

2) для получения разрешения на повторное захоронение (захоронение в пределах 
ограды родственной (семейной) могилы): 

заявление по форме согласно приложению 3 к настоящему регламенту; 
свидетельство о смерти или медицинскую справку о смерти; 
паспорт гражданина Российской Федерации либо иной документ, удостоверяющий 

личность заявителя; 
свидетельство о смерти ранее умершего(-ей); 
документы, подтверждающие родство умершего(-ей) с ранее    умершим(-ей); 



2 

удостоверение о захоронении (при его наличии, оформленное в соответствии 
с приложением 5 к настоящему регламенту); 

доверенность, оформленную в порядке, установленном законодательством 
Российской Федерации, на получение разрешения на повторное захоронение (захоронение в 
пределах ограды родственной (семейной) могилы) и совершение иных действий, указанных 
в статье 5 Федерального закона от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О погребении и похоронном 
деле» (при наличии); 

3) для получения разрешения на перезахоронение: 
заявление по форме в соответствии с приложением 4 к настоящему регламенту; 
свидетельство о смерти; 
документы, подтверждающие родство заявителя с умершим(-ей); 
удостоверение о захоронении (при его наличии, оформленное в соответствии 

с приложением 5 к настоящему регламенту); 
разрешение Управления Роспотребнадзора по Республике Мордовия на перевозку 

тела (останков) за пределы Республики Мордовия (при необходимости); 
разрешение уполномоченного органа на захоронение на новом месте (в новую могилу 

или в родственное захоронение); 
доверенность, оформленную в порядке, установленном законодательством 

Российской Федерации, на получение разрешения на перезахоронение и совершение иных 
действий, указанных в статье 5 Федерального закона от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О 
погребении и похоронном деле» (при наличии). 

В соответствии со статьей 5 Федерального закона от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О 
погребении и похоронном деле» право осуществить погребение имеют супруг(а), близкие 
родственники (дети, родители, усыновленные, усыновители, родные братья и родные сестры, 
внуки, дедушка, бабушка), иные родственники либо законный представитель умершего, а 
при отсутствии таковых иные лица, взявшие на себя обязанность осуществить погребение 
умершего.»; 

2) приложение 2 к Административному регламенту изложить в новой редакции 
согласно приложению 1 к настоящему постановлению; 

3) приложение 3 к Административному регламенту изложить в новой редакции 
согласно приложению 2 к настоящему постановлению; 

4) приложение 4 к Административному регламенту изложить в новой редакции 
согласно приложению 3 к настоящему постановлению; 

5) приложение 5 к Административному регламенту изложить в новой редакции 
согласно приложению 4 к настоящему постановлению; 

6) приложение 6 к Административному регламенту изложить в новой редакции 
согласно приложению 5 к настоящему постановлению; 

7) приложение 7 к Административному регламенту изложить в новой редакции 
согласно приложению 6 к настоящему постановлению. 

2. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на Первого 
заместителя Главы городского округа Саранск – Директора Департамента городского 
хозяйства Администрации городского округа Саранск. 

3. Настоящее постановление вступает в силу после его официального опубликования. 
Глава городского округа Саранск И.Ю. Асабин 



 

Приложение 1 

к постановлению 

Администрации городского округа Саранск 

11 марта 2024 г. № 371 

«Приложение 2 

к Административному регламенту 
Администрации городского округа Саранск 

предоставления муниципальной услуги «Выдача 
разрешений на захоронение, повторное 

захоронение, перезахоронение на территории 
городского округа Саранск» 

 Директору МБУ «ТехАрсенал» 

   

 от  

   

 (Ф. И. О. заявителя полностью) 
 проживающего (-ей) по адресу:   

   

 Телефон   

Заявление 
о предоставлении места для захоронения 

Прошу предоставить место для захоронения , 

 (Ф. И. О. умершего (-ей)полностью, возраст) 
дата смерти «___» ________________ г. на кладбище г. о. Саранск  , 

Свидетельство (справка) о смерти: серия _________ № _______, дата выдачи 

___________________, кем выдано ________________________________________. 
Я,  , 

 (Ф. И. О. заявителя полностью) 
извещен (-а), что захоронение ___________________________________________ 

 (Ф. И. О. умершего (-ей)) 
будет осуществлено при предъявлении следующих документов: 
1. свидетельства о смерти или медицинской справки о смерти; 
2. паспорта гражданина Российской Федерации либо иного документа, удостоверяющего 
личность заявителя; 
3. документов, подтверждающих заслуги умершего(-ей) перед Российской Федерацией, 
Республикой Мордовия, городским округом Саранск в соответствии с требованиями 
действующего законодательства (при наличии); 
4. доверенности, оформленной в порядке, установленном законодательством Российской 
Федерации, на получение разрешения на захоронение и совершение иных действий, 
указанных в статье 5 Федерального закона от 12 января 1996 года №8-ФЗ «О погребении и 
похоронном деле» (при наличии). 
Приложение: на _____ л. 
Обязуюсь провести захоронение в соответствии с: 
Федеральным законом от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О погребении и похоронном деле»; 
Постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28 
января 2021 года № 3СанПиН 2.1.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к 
содержанию территорий городских и сельских поселений, к водным объектам, питьевой воде 
и питьевому водоснабжению, атмосферному воздуху, почвам, жилым помещениям, 
эксплуатации производственных, общественных помещений, организации и проведению 
санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий». 
/_________________/_______________________/_____________________________/ 

 (дата) (подпись заявителя) (расшифровка подписи) 
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На обработку и распространение своих персональных данных при сохранении их 
конфиденциальности в соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-

ФЗ «О персональных данных» согласен 

________________________________________________________________________________

________________ 

 Подпись, Ф.И.О. заявителя» 

Приложение 2 

к постановлению 

Администрации городского округа Саранск 

11 марта 2024 г. № 371 

«Приложение 3 

к Административному регламенту 
Администрации городского округа Саранск 

предоставления муниципальной услуги «Выдача 
разрешений на захоронение, повторное 

захоронение, перезахоронение на территории 
городского округа Саранск» 

 Директору МБУ «ТехАрсенал» 

   

 от  

   

 (Ф. И. О. заявителя полностью) 
 проживающего (-ей) по адресу:   

   

 Телефон   

Заявление 
о повторном захоронении (захоронении в пределах ограды родственной (семейной) могилы) 
Прошу разрешить захоронение , 

 (Ф. И. О. умершего (-ей) полностью, возраст) 
дата смерти «__» ____________ _______ г., 
на кладбище г.о. Саранск ___________________________ в могилу моего (-ей) 
(отца, матери, сестры, брата, мужа, жены, сына, дочери, дедушки, бабушки),иного лица 

 (нужное подчеркнуть) 
  

(Ф. И. О. ранее погребенного (-ой) полностью) 
Свидетельство (справка) о смерти: серия _______ № _________, дата выдачи, 
__________________, кем выдано . 

Свидетельство о смерти ранее погребенного (-ой): серия _______ № _______, 
дата выдачи ________________,кем выдано ________________________________. 

Я,  , 

 (Ф. И. О. заявителя полностью) 
извещен (-на), что захоронение __________________________________________ 

 (Ф. И. О. умершего (-ей)) 
будет осуществлено при предъявлении следующих документов: 
1. свидетельства о смерти или медицинской справки о смерти; 
2. паспорта гражданина Российской Федерации либо иного документа, удостоверяющего 
личность заявителя; 
3. свидетельства о смерти ранее умершего (-ей); 
3. документов, подтверждающих родство умершего (-ей) с ранее умершим (-ей); 
4. удостоверения о захоронении (при наличии); 
5. доверенности, оформленной в порядке, установленном законодательством Российской 
Федерации, на получение разрешения на повторное захоронение (захоронение в пределах 
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ограды родственной (семейной) могилы) и совершение иных действий, указанных в ст. 5 

Федерального закона от 12 января 1996 года №8-ФЗ «О погребении и похоронном деле» (при 
наличии). 
Приложение: на ____ л. 

 

Обязуюсь провести захоронение в соответствии с: 
Федеральным законом от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О погребении и похоронном деле»; 
Постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28 
января 2021 года № 3СанПиН 2.1.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к 
содержанию территорий городских и сельских поселений, к водным объектам, питьевой воде 
и питьевому водоснабжению, атмосферному воздуху, почвам, жилым помещениям, 
эксплуатации производственных, общественных помещений, организации и проведению 
санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий». 
Мне известно, что, давая согласие на захоронение ___________________ 

 (Ф. И. О. умершего (-ей) 
в могилу _______________________________________________________________, 
 (Ф. И. О. ранее погребенного (-ой)) 
я отказываюсь от преимущественного права после смерти быть захороненным(-ой) в данной 
могиле. 
/_________________/_______________________/_____________________________/ 

 (дата) (подпись заявителя) (расшифровка подписи) 
На обработку и распространение своих персональных данных при сохранении их 
конфиденциальности в соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-

ФЗ «О персональных данных» согласен 

________________________________________________________________________________

________________ 

 Подпись, Ф.И.О. заявителя» 

Приложение 3 

к постановлению 

Администрации городского округа Саранск 

11 марта 2024 г. № 371 

«Приложение 4 

к Административному регламенту 
Администрации городского округа Саранск 

предоставления муниципальной услуги «Выдача 
разрешений на захоронение, повторное 

захоронение, перезахоронение на территории 
городского округа Саранск» 

 Директору МБУ «ТехАрсенал» 

   

 от  

   

 (Ф. И. О. заявителя полностью) 
 проживающего (-ей) по адресу:   

   

 Телефон   

Заявление 

о перезахоронении 

Прошу разрешить перезахоронение   

 (Ф. И. О. умершего (-ей) полностью) 
____________________________, дата смерти «___» _____________________ г., 
захороненного (-ой) на кладбище г.о. Саранск ___________________________. 
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на кладбище _____________________________________________________________ 

 (место предполагаемого перезахоронения) 
  

Основание для перезахоронения  

  

Я,  , 

 (Ф. И. О. заявителя полностью) 
извещен (-на), что перезахоронение ______________________________________ 

 Ф. И. О. умершего (-ей)) 
будет осуществлено при предъявлении следующих документов: 
1. свидетельства о смерти; 
2. документов, подтверждающих родство заявителя с умершим (-ей); 
3. удостоверения о захоронении (при наличии); 
4. разрешения Управления Роспотребнадзора по Республике Мордовия на перевозку тела 
(останков) за пределы Республики Мордовия (при необходимости); 
5. разрешения уполномоченного органа на захоронение на новом месте (в новую могилу или 
в родственное захоронение); 
6. доверенности, оформленной в порядке, установленном законодательством Российской 
Федерации, на получение разрешения на перезахоронение и совершение иных действий, 
указанных в ст. 5 Федерального закона от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О погребении и 
похоронном деле» (при наличии). 
Приложение: на ____ л. 

 

Обязуюсь провести захоронение в соответствии с: 
Федеральным законом от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О погребении и похоронном деле»; 
Постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28 
января 2021 года № 3СанПиН 2.1.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к 
содержанию территорий городских и сельских поселений, к водным объектам, питьевой воде 
и питьевому водоснабжению, атмосферному воздуху, почвам, жилым помещениям, 
эксплуатации производственных, общественных помещений, организации и проведению 
санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий». 
 

/_________________/_______________________/_____________________________/ 

 (дата) (подпись заявителя) (расшифровка подписи) 
 

На обработку и распространение своих персональных данных при сохранении их 
конфиденциальности в соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-

ФЗ «О персональных данных» согласен 

________________________________________________________________________________

________________ 

подпись, Ф.И.О. заявителя» 

Приложение 4 

к постановлению 

Администрации городского округа Саранск 

11 марта 2024 г. № 371 

«Приложение 5 

к Административному регламенту 
Администрации городского округа Саранск 

предоставления муниципальной услуги «Выдача 
разрешений на захоронение, повторное 

захоронение, перезахоронение на территории 
городского округа Саранск» 
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Удостоверение о захоронении 
Администрация г.о. Саранск 

Муниципальное бюджетное учреждение городского округа Саранск 

«ТехАрсенал» 

430006, Республика Мордовия, г.о. Саранск, Александровское ш, д. 6 

УДОСТОВЕРЕНИЕ О ЗАХОРОНЕНИИ 

№______ 

 

г.о. Саранск 

Обложка 

Удостоверение выдано   

О регистрации захоронения 

Дата регистрации  

на кладбище  

квартал №   

ряд №   

 

Дата захоронения 

Начальник отдела 

подпись 

М.П. 

 

(ф.и.о. умершего) 
 20  г. 
 

сектор №  

могила №  

 

 

 

ф.и.о. 

Стр. 1 

Надгробие установлено и зарегистрировано  

 (материал надгробия) 
Размер надгробия и ограды согласован с администрацией 

  

 (размер, материалы ограды) 
Дата регистрации «___»_______________________/20___г. 
Начальник отдела_______________/___________________ 

 подпись/ ф.и.о. 
 

М.П. 
Стр. 2 

Зарегистрировано захоронение в родственную могилу (ограду)  
(фамилия, имя, отчество умершего, степень родства) 
квартал №_____сектор №_________ 

ряд №_________могила №_________ 

дата регистрации «__»_____________20__г. 
Начальник отдела _____________/____________ 

 подпись ф.и.о. 
 

М.П. 
Стр. 3 

Страницы с 4 по 7 повторяют страницы 2 и 3. 
На обороте обложки удостоверения прописаны Правила посещения кладбищ и ухода за 
могилами, права и обязанности граждан. 
1. Кладбища открыты для посещений ежедневно с мая по сентябрь с 9 до19 часов и с октября 
по апрель с 9 до 17 часов. 
2. На территории кладбища посетители должны соблюдать общественный порядок и 
тишину. 
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3. Лицами, ответственными за могилу, являются граждане, на имя которых выдано 
удостоверение установленного образца. Перерегистрация захоронения на другого 
гражданина рассматривается администрацией кладбища или вышестоящей организацией. 
4. Лицо, ответственное за могилу, обязано осуществлять уход за ней, содержать ее в 
надлежащем состоянии, следить за состоянием надмогильных сооружений, придерживаться 
определенных норм в оформлении могил как растительными посадками, так и надгробными 
сооружениями. Посадка деревьев и кустарников на участке захоронения может 
производиться по согласованию с администрацией. Бытовой и растительный мусор, 
пришедшие в негодность венки должны своевременно удаляться с могил в специально 
отведенные места.» 

Приложение 5 

к постановлению 

Администрации городского округа Саранск 

11 марта 2024 г. № 371 

«Приложение 6 

к Административному регламенту 
Администрации городского округа Саранск 

предоставления муниципальной услуги «Выдача 
разрешений на захоронение, повторное 

захоронение, перезахоронение на территории 
городского округа Саранск» 

Блок-схема последовательности действий предоставления муниципальной услуги 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

» 
Приложение 6 

к постановлению 

Администрации городского округа Саранск 

11 марта 2024 г. № 371 

«Приложение 7 

к Административному регламенту 
Администрации городского округа Саранск 

предоставления муниципальной услуги «Выдача 
разрешений на захоронение, повторное 

захоронение, перезахоронение на территории 
городского округа Саранск» 

 Директору МБУ «ТехАрсенал» 

   

 от  

   

 (Ф. И. О. заявителя полностью) 
 проживающего (-ей) по адресу:   

   

 Телефон   

Обращение заявителя 

Прием, регистрация заявления и документов 

Принятие решения о предоставлении муниципальной 
услуги – 1 сутки 
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Заявление 

о выдаче пропуска 

Прошу разрешить выдать пропуск для въезда на территорию кладбищ (-а) 
г.о. Саранск   

для благоустройства могил (-ы)   

  

 (Ф. И. О. умершего (-их) полностью) 
  

  

  

 

с «___» ___________ 20__ г. до «___» __________ 20__ г. 
Автомашины:   

  

Обязуюсь провести благоустройство могил (-ы) в соответствии с: 
Федеральным законом от 12 января 1996 года № 8-ФЗ «О погребении и похоронном деле»; 
Постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28 
января 2021 года № 3СанПиН 2.1.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к 
содержанию территорий городских и сельских поселений, к водным объектам, питьевой воде 
и питьевому водоснабжению, атмосферному воздуху, почвам, жилым помещениям, 
эксплуатации производственных, общественных помещений, организации и проведению 
санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий». 

 

/_________________/_______________________/_____________________________/ 

 (дата) (подпись заявителя) (расшифровка подписи) 
 

На обработку и распространение своих персональных данных при сохранении их 
конфиденциальности в соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-

ФЗ «О персональных данных» согласен 

________________________________________________________________________________

________________ 

Подпись, Ф.И.О. заявителя» 

 


