
 

 
 

Demande de Dépôt de Gerbe 
Le cimetière est un lieu de recueillement. Dans le but de conserver la solennité du site, 
les dépôts de gerbes formels seront possibles sur des créneaux horaires prédéfinis. 

Si votre groupe ne pose pas de gerbe au Memorial,  mais simplement des fleurs sur les 
tombes, ne soumettez pas de demande de Dépôt de Gerbe. Merci. 

Nom du Demandeur  ___________________________  Date de la Cérémonie  ____________________ 
 
Nom de la Compagnie  ___________________________________    __________________________ 
 
Adresse E-Mail  _________________________________@____________________________________ 
 
Référence/Nom du Groupe  _________________________________  No. de Participants  ___________ 

Nous acceptons les formulaires de réservation seulement dans les 15 jours précédant la date de 
visite. Les formulaires envoyés avant ce délai de 15 jours ne seront pas étudiés. 

Veuillez cocher, ci-dessous, l’heure choisie pour votre cérémonie: 

HIVER [1er Octobre – 31 Mars ] 
 

Premier choix  Matin □ 11:30  Après-Midi □ 14:30  
Second choix  Matin □ 11:30  Après-Midi □ 14:30  
 
ETE  [ 1er April - 30 Septembre ] 
 

Premier choix  Matin □ 10:30 □ 11:30   Après-Midi. □ 14:30 □ 15:30 
Second choix  Matin □ 10:30 □ 11:30   Après-Midi  □ 14:30 □ 15:30 
 

Si votre choix n’est pas disponible, vous pouvez sélectionner un autre horaire ; cochez alors l’option second choix. 
 

 
Contactez-Nous  @ : NormandyVisits@abmc.gov   :   +33(0)2 31 51 62 00 
 
 
 

Cette partie sera remplie par le cimetière      Date de Confirmation: ___________________ 
 
Demande Approuvée?          □  OUI        □  NON        Signature du Responsable:____________________ 
 
 

Pour la cérémonie : 
 Pensez à apporter cette confirmation afin de la remettre, si nécessaire, à un membre du personnel 
 Veuillez arriver dix minutes avant la cérémonie 
 Si votre groupe a pris du retard, veuillez en informer le cimetière dès que possible 
 Les retards de plus de quinze minutes entraîneront l’annulation de la cérémonie 
 Les groupes sont responsables de l’achat et de la livraison des gerbes 

Veuillez rappeler à vos groupes qu’il s’agit d’un lieu sacré, qu’ils doivent maintenir un ton de voix 
discret, se conduire de façon respectueuse, et prioritairement emprunter les allées, afin de ne pas 
endommager les pelouses. 

Nous vous remercions d’honorer la mémoire de ceux qui reposent en ce lieu. 

Ecrivez le mois en toutes lettres, Merci 
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