
 
 
 
 

DEMANDE DE CELLULE AU COLUMBARIUM 
 

AU CIMETIERE COMMUNAL SECTION DE …………………… 
 

 

Le soussigné ………………………………………………………………………………………. 

demeurant   à ………………………………….  rue ………………………………………. n°.… 

vous prie de lui accorder, au cimetière communal de ………………………………….., une cellule au 

columbarium pour une durée de 30 ans. 

N° de cellule attribué……………… 

Destinée à la (aux) personne(s) suivante(s) :  

……………………………………………………….…………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………. 

Il déclare avoir pris connaissance des charges et obligations rattachées à cette cellule, et il s’engage 

à verser sur le compte de l’Administration communale la somme reprise ci-dessous dès réception de 

la facture : 

• 500,00 euros (cellule 2 urnes pour les personnes domiciliées ou prouvant 10 ans de 

domicile dans l’entité ou née dans l’une des communes de l’entité) 

• 1000,00   euros (cellule 2 urnes pour les personnes non reprises ci-dessus) 

L’acte d’achat sera transmis avec la facture.  

Il s’oblige, en outre, à se conformer aux dispositions réglementaires existantes ou à intervenir par la 

suite aux mesures d’ordre que pourrait réclamer ultérieurement le service des inhumations. 

         
          
 
 
      Date      Signature 


