
    

         

DEMANDE DE PLAQUETTE POUR STELE MEMORIELLE 
 

Je soussigné(e) : ………………………………………………………………………………………. (Veuillez indiquer votre Nom + Prénom en MAJUSCULE) 

Demeurant à la : 

Rue ………………………………………………………………………………. N°…………………… bte : …………………. 

Code postal : ……………………………………. Commune : ……………………………………………………………. 

Téléphone/Mail : …………………………………………………… 

 

Prie par la présente, Monsieur le Bourgmestre, de bien vouloir me concéder une plaquette pour stèle mémorielle, 

au prix de 112,50 € pour une durée de 30 ans (frais administratif de 12,50€ compris) 

 
 
Nom du défunt : …………………………………………………………………………………………………………. 

Date de naissance : ……/……/………… 

Date de décès : ……/……/………. 

 

 

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

Signature : ……………………………………………………………...  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ce document doit être déposé OU renvoyé par mail en format PDF : laurent.meurant@farciennes.be ; josephine.chiaramonte@farciennes.be 

Cimetière: ⃝ Centre ⃝ Pironchamps ⃝ Wainage
       
N° concession : ……………  Emplacement : ………………. 

https://www.webcimetiere.net/99/Farciennes 

FORMULAIRE N° 6 

mailto:laurent.meurant@farciennes.be
mailto:josephine.chiaramonte@farciennes.be
https://www.webcimetiere.net/99/Farciennes


CADRE RESERVE A L’ADMINISTRATION COMMUNALE 
 

1) SERVICE CIMETIERE 

 
Date Collège : ……../……../………..                                             Date envoi du courrier : ……../……./……….. 

 
 

 
2) SERVICE FINANCES 

Paiement : OUI – NON (Liquide - Bancontact)  (visa) 
Montant payé : ……………………€ 
 
 
 
 

 

 


