
Objet : DŞŎƭŀǊŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭϥƘƻƴƴŜǳǊ 

Le
Cimetière :
N° concession :
Emplacement :

 Cette déclaration sur l’honneur doit être complétée et signée si le demandeur de la 
concession n’est pas l’aîné de sa génération et/ou qu’il existe des ascendants. 

Je soussigné(e) :   ..................................................................................................................................  
(nom en lettres capitales et prénoms) 

- déclare sur l’honneur par le présent document être le titulaire de la concession de l’emplacement 

«EMPLACEM_Code_emplacement» au cimetière communal de

- déclare être informé(e) de la législation en vigueur concernant les concessions cimetières, en 
particulier concernant la qualité du concessionnaire ; 

- m’engage à n’exclure aucun autre ayant-droit de la concession ; 

- me déclare porte-fort contre toute réclamation ultérieure qui pourrait émaner de ses frères et sœurs 
et d’autres membres de sa famille. 

Fait à  ....................................... , le        /       / … 

Pour servir et valoir ce que de droit. 
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