
 
19 rue du Bord de Mer 

35114 SAINT-BENOÎT-DES-ONDES 
Tél : 02.99.58.77.06 / Mail : saint-benoit-des-ondes.mairie@orange.fr 

Accueil : du lundi au vendredi de 8h30 à 12h00 et le mercredi et vendredi de 14h00 à 17h00 

 
 
 

COMMUNE DE 

SAINT-BENOÎT-DES-ONDES 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Je soussigné(e) : _________________________________________________________________________________ 

Né(e) le : ______________________________________ à : ______________________________________________ 

Demeurant à : ___________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

Téléphone : ________________________ Email : _______________________________________________________ 

 

Agissant en qualité de : 

  Concessionnaire  Ayant droit (préciser le lien de parenté) : __________________________________ 

  Mandataire du concessionnaire   Autre (préciser le lien) : ___________________________________ 

 

JE SOLLICITE (cocher la case choisie) : 

 Le renouvellement de la concession pour une durée de trente ans 

 L’abandon de mes droits sur ladite concession et renoncer à son renouvellement. Ladite concession sera 

reprise par la commune de Saint-Benoît-des-Ondes à la date d’échéance du titre de concession. 

 Je me porte garant de l’accord de tous les ayants droits de la concession et je reconnais que le fait de payer seul 

le prix du renouvellement de la concession ne prive pas les autres co-titulaires ou co-héritiers de leurs droits sur  

la concession. 

 

 

 
 

 Je m’engage à signaler à la mairie tout changement d’adresse. 

 

Fait à : __________________________________________________ Le : ____________________________________ 

Signature du demandeur 
(Précédée de la mention « lu et approuvé ») 

 

 
 

Documents à venir déposer à l’accueil de la mairie lors du renouvellement ou de l’abandon : 

• Pièce d’identité du demandeur 

• Livret de famille du titulaire et de l’ayant droit 

• Justificatif de domicile de moins de 3 mois 

En cas de décès du titulaire :  

• Copie intégrale de l’acte de décès 

• Acte de notoriété du Notaire ou une attestation signée de tous les héritiers (avec Nom, Prénom et adresse) accompagné d’une copie de leur pièce d’identité 

 

RENOUVELLEMENT OU ABANDON 

DE CONCESSION FUNÉRAIRE 

N° Concession :       N° Emplacement :  

Date de délivrance de la concession initiale :    Durée :  

NOM Prénom du titulaire :      NOM de jeune fille :  

ATTENTION : pour tout renouvellement de concession, le titulaire ou l’ayant-droit porte fort devra impérativement  

se présenter en personne avec les justificatifs cités ci-dessous à la mairie de Saint-Benoît-des-Ondes. 

mailto:saint-benoit-des-ondes.mairie@orange.fr

