
 

 

Département de Haute-Savoie 
Commune de Sciez 
614 avenue de Sciez 74140  
Tel : 04 50 72 60 09  
population@ville-sciez.fr 
 

 
 

DEMANDE DE RENOUVELLEMENT DE CONCESSION DANS LE 
CIMETIERE COMMUNAL DE SCIEZ 

 
 
Je (nous) soussigné(e)(s) :………………………………………………………………………………………………………………….. 
Domicilié(e)(s) : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
En qualité de 
□ Concessionnaire fondateur  
□ Ayant(s) droit (s), lien de parenté……………………………………………………………………………………………… 
□ Autres …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Sollicite (ons)  le renouvellement de la  concession N°………………..du………………………………………….. 
Concernant l’emplacement………………………………….. 
 
□ Concession temporaire de 15 ans  
□ Concession trentenaire 
 
Pour l’emplacement…………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 

Durée Concession Concession columbarium 

15 ans 200 euros 500 euros 

30 ans 300 euros 800 euros 

 
Je m’engage (nous nous engageons) à verser le règlement de la concession au Trésor Public. 
 
J’ai (nous avons) pris connaissance qu’en cas de non renouvellement dans les 2 ans suivant 
l’échéance, la Commune peut faire procéder à la crémation des restes exhumés lors de la reprise de 
la concession. 
 
□ Je déclare (nous déclarons) ne pas  être opposé(e)(s) à la crémation des restes exhumés. 
□ Je déclare (nous déclarons) être opposé(e)(s) à la crémation des restes exhumés. 
 
  Fait à SCIEZ, le ………………………………. 
 
  Signature(s)  


