
 
 

AANVRAAGFORMULIER CONCESSIE  

INTERGEMEENTELIJKE BEGRAAFPLAATS “WESTLEDE” 
Concessieplaats: _____________  Dossiernummer: _____________ 

  

Ondergetekende concessiehouder (naam + voornaam):  

______________________________________________________________________________ 

Wonende te: __________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Telefoon/GSM: ________________________________________________________________
            

e-mail: _______________________________________________________________________
            

Vraagt hierbij een concessie aan voor een __________________________________________ 
_______________________________________ op de Intergemeentelijke Begraafplaats 
“Westlede” te Lochristi.  

De plaatsen in voormelde concessie zijn voorbehouden aan de volgende begunstigden: 

1. ____________________________________________________________________________ 

2. ____________________________________________________________________________ 

3. ____________________________________________________________________________ 

4. ____________________________________________________________________________ 

Deze concessie heeft een termijn van 10 jaar en vangt aan vanaf de datum van 
goedkeuring door de Raad van Bestuur en na ontvangst van uw betaling. Mits goedkeuring 
door de Raad van Bestuur op de eerstvolgende vergadering zal deze concessie aanvangen 
op ____________. 

Het reglement op de begraafplaats is van toepassing. 

Ondergetekende verklaart zich akkoord met het reglement op de begraafplaats, te vinden 
op https://www.westlede.be/reglement-begraafplaats-westlede. 

Datum:       Naam en handtekening: 

 

 

 

https://www.westlede.be/reglement-begraafplaats-westlede


 

Terug te bezorgen aan IGS Westlede per brief of mail: 

Tav. dienst administratie 

Smalle Heerweg 60 

9080 LOCHRISTI 

crematoriumwestlede@westlede.be  

mailto:crematoriumwestlede@westlede.be

