
Service des cimetières 

18 boulevard de Quinault 
Tel. 05.57.51.30.06 

Fax. 05.57.51.69.14 ou Mail fbrun@libourne.fr 

DECLARATION PREALABLE DE TRA VAUX DANS LES CIMETIERES 

à déposer par Fax dans les 15 jours avant le début des travaux 
(sauf cas particuliers d'inhumation dans l'urgence) 

Monsieur le Maire de Libourne, 

Je soussigné(e) M ... 
/nom, prénom/ 

demeurant à .... 
(adresse complète/ 

Concessionnaire ou Ayant droit * 

Dans le cas d'un ayant droit : 
l'autorisation écrite et signée de tous les éventuels héritiers désignés par succession notariée est indispensable. 

de la concession de la Famille ... 

au cimetière de QUINAULT ou LA PAILLETTE* 

ai l'honneur de solliciter l'autorisation de faire effectuer les travaux suivants: /nature et descriptif complet des 
travaux 
. Dans le cas d'une construction nouvelle ou d'une modification de structure. ioindre un plan avec les côtes ainsi que la 
décision du maire/titre de concession! précisant le nom du concessionnaire ainsi que les dimensions de la concession. 

par moi-même ou l'entreprise* ..... . 

située à .. 

Date du début des travaux : .. 
(jour, date, mois, année) 

. ............ Date de fin: ..... . 

(sauf samedi, dimanche et jours fériés) 
J'ai bien pris connaissance du règlement que i'accepte sans réserve. 

le 

Signature du demandeur Signature de l'entreprise 

* barrer la mention inutile

Ce document doit obligatoirement être signé par le titulaire de la concession ou les avants-droit et par l'entreprise chargée de

réaliser les travaux, faute de quoi il sera retourné sans avoir été instruit 


