
DEMANDE D’INHUMATION AU CIMETIERE 
DE DURRENBACH 

 
 

Je soussigné  Nom, Prénom : ……………………..…………………… Né(e) : …………                                    

Adresse : ……………………………………………………………………………………………..                        

Ville :  …………………………………………………    CP : ……………..             

Tel : ………………………….   Mail : ……………………………………………………                
 

Agissant en qualité de personne chargée de pourvoir à l’inhumation de :  
 

Mme, M. : …………………………………………………………………………………………….                                                                                                                  
Prénom : ……………………………….. Né(e) le : …………………………………                         
décédé(e) le : ……………………… à :  …………………………………….  CP : …………   
 

Parenté avec le(a) défunt(e) : ………………………………………… 
 

                                                   
☐ Demande l’autorisation d’inhumer le (la) défunt(e) sur une concession existante  
 

portant le N° ……..  établie au nom de :  ………………………………………………………………                                                    
et située au carré N° :  …………  emplacement N° : …………                  
 
☐ Demande l’autorisation d’inhumer le (la) défunt(e) sur une sépulture à créer 
(Joindre obligatoirement la demande de concession) 

 

Type d’inhumation demandée : 
      ☐ Cercueil                          ☐ Urne dans le colombarium 

      ☐ Urne dans une tombe                 ☐ Jardin du souvenir         
 
L’inhumation est fixée le……………………. à………….. h …………. 
(sous réserve de réponse positive à la présente)  
 

L’ensemble des prestations sera ordonné par : 
..………………………………….…………………………………...……………………………………… 

 

N° habilitation à jour : ……………………….. Représenté par Mme, M. : ….………………………… 
 

A qui je donne pouvoir et signature après la présente. 
Charge à lui, de respecter, et faire respecter les décrets, lois et règlements en vigueur à ce jour. 
 
A :   ………………………………            Le :  ………………………………   Signature du demandeur 
 
 
 
 
 
 

☐ Enregistré le : …………….. 

 

AUTORISATION 
La présente demande d’inhumation est 
 
 
   ☐  ACCORDÉE    ☐   REFUSÉE 
 

Motif de refus :        ☐ Échue              ☐ Tombe en procédure         ☐ Complet 

 ☐ Opposition familiale               ☐ Autre ……………………………. 
 

Pour Mme, M. : …………..………………..……….……..… Né(e) : ………………….  
 

dans le cimetière communal, et dans la tombe demandée. 
 
A : ………………                   Le maire 
Le : ………………                               Tampon Signature 

 
 
 


