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ANNEXE 1 : DEMANDE DE CONCESSION

M ou Mme — NOM : Née : Prénom :

Demeurant :

O Agissant en qualité de concessionnaire demande
O Agissant en qualité d’ayant droit du concessionnaire décédé me portant fort pour les autres ayants droit demande, lien
avec le concessionnaire :

UNE CONCESSION DE TERRAIN POUR UNE DUREE DE :

J15ans J30ans J50ans  Pour linhumation du corpsde:
M ou Mme — NOM : Née : Prénom :
Né(e) le : a

Décédé(e) le : a

UNE CONCESSION DE CASE AU COLUMBARIUM POUR UNE DUREE DE :

J15ans J30ans Pour I'inhumation des cendres de :

*nombre d’Urne a la prise de concession:  (*del1a?2)

M ou Mme — NOM : Née : Prénom :
Né(e) le : a

Décédé(e) le : a

UNE CONCESSION DE CAVURNE POUR UNE DUREE DE :

D 15ans D 30ans Pour 'inhumation des cendres de :

*nombre d’Urne a la prise de concession:__ (*dela4)

M ou Mme — NOM : Née : Prénom :

Né(e) le : a

Décédé(e) le: a

Je dépose moi-méme ou je décharge la société des Pompes Funébres : de déposer la

présente demande dont j'assume la pleine et entiére responsabilité, m’engageant & garantir la ville d’Erquinghem-Lys contre
toute réclamation qui pourrait survenir.

Réglement par chéque bancaire uniquement a f'ordre du Trésor Public pour un montant de :

Date et heure de l'inhumation :

Emplacement déterminé par la ville d’Erquinghem-Lys :

Faita: ,le

Je reconnais avoir pris connaissance de 'article 18 du présent réglement concernant I'obligation d’entretien de la sépulture.

Signature du demandeur : “lu et approuvé”
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