
 

 

 

 

 

Nom(s) et prénom(s) de la personne décédée : …………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

Date du décès : ………..…. / …………. / ………….. (joindre une copie de l’acte de décès) 
 

Adresse (n° + voie) : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

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

N° du bac : ….....  ….………..………  ….……  N° de la puce : 041A………..…………………..  Si serrure, remise de …. Clés : oui         non 
  

 
 
 
 

 
  
Nom(s) : ………………………………………………………………….………………… Prénom(s) : ……………………………………………………………………............ 
 

Adresse (n° + voie) : …………………….………………………………………… Code postal : ………… Commune : ………………………………..…………… 

Tel : ……… / ………… / ……….. / …………. / ………..      Email : ……………………..………………………………………..…………………………………………….. 
 
 
 
 

 

En cas de résidence principale : veuillez remplir le formulaire EMMENAGEMENT / DEMENAGEMENT. 
 
En cas de résidence secondaire : veuillez remplir le formulaire EMMENAGEMENT / DEMENAGEMENT. 
 
En cas de logement mis en location : veuillez nous adresser le formulaire EMMENAGEMENT / DEMENAGEMENT des 
locataires -> joindre une copie du bail  
 
En cas de vente : veuillez remplir le formulaire EMMENAGEMENT / DEMENAGEMENT -> joindre une attestation de vente 
 
En cas de maison vide de meubles : joindre une attestation de la mairie certifiant que la maison est vide de meubles. 
Dans ce cas, le retrait du bac est obligatoire. 

 

 
 

 
                                                                                                                  Je reconnais que les informations mentionnées sont exactes et                    

                    m’engage à signaler tout changement de situation au SMICTOM 
       Date : …….  / ……. / ………..         

                                            Signature : 

FORMULAIRE 

SUCCESSION 

03 25 84 43 71 
info@smictomsud52.fr 
www.smictomsud52.fr 

ADRESSE DU LOGEMENT CONCERNÉ 

QUE VA DEVENIR LE LOGEMENT ? 

0 

 

Siège : 18 rue Château du Mont - 52600 CHALINDREY 
Permanence téléphonique : 
Du lundi au vendredi : 9h - 12h / 13h30 – 17h00 

ATTESTATION SUR L’HONNEUR 

Les informations portées sur ce formulaire sont obligatoires. Elles font l’objet d’un traitement informatisé destiné 
à la fourniture de bacs d’ordures ménagères sur le territoire du SMICTOM. Les destinataires des données sont le 
SMICTOM, votre Communauté de Communes et votre Commune. 
Conformément à la loi "informatique et libertés" du 6 janvier 1978 modifiée, vous bénéficiez d’un droit d’accès et 
de rectification aux informations qui vous concernent. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir 
communication des informations vous concernant, veuillez-vous adresser au SMICTOM à l’adresse ci-dessous. 

NOTAIRE EN CHARGE DE LA SUCCESSION 


