
Au moment de mon décès, je voudrais que...

Ce document a été préparé afin de vous permettre d’exprimer 
vos préférences quant à de nombreux sujets entourant 
les funérailles.
Vous pouvez le compléter seul ou, mieux encore, 
avec vos proches.
Cela vous permettra d’échanger avec eux et de 
connaître leurs besoins.

Au sujet du choix d’un cercueil, d’une urne cinéraire 
ou autres articles

Autres choix personnels 

1• Je laisse le choix à ma famille ou à la personne responsable

2• Mon choix serait le suivant :

(facultatif )

Je tiens à préciser que je n’ai versé aucune somme quant aux choix de biens et services
mentionnés dans ce document.

En espérant que mes choix pourront guider mes proches et leur permettre
de prendre le temps de vivre ce moment en toute sérénité.

Nom :                                                                                 Prénom :
Adresse :
Ville :
Téléphone :

❏    Lors de mon décès, je tiens à être con�é  à la Maison Gamache & Nadeau ltée.

Signature :                                                                                        Date :

Nom et prénom de la personne qui aura copie de ce document :
Adresse :
Téléphone :

François et
Stéphanie Gamache

418 335-9169
 info@gamachenadeau.ca

ltée

ltée



Au sujet de l’exposition et de recevoir les condoléances

Au sujet des témoignages de sympathie

Quant au mode de disposition de ma dépouille

À remplir SEULEMENT si vous avez choisi l’Inhumation

Dans le but qu’une célébration religieuse puisse leur
apporter soutien et réconfort

1• Je leur laisse le choix selon leur besoin.

2• Je voudrais être exposé un après-midi, un soir et avant les funérailles.

3• Je voudrais être exposé avant les funérailles seulement.

1• Je laisse pleine liberté aux personnes concernées : (Dons à une fondation, �eurs, messes ou autres)

2• J’aimerais que, en guise de sympathie, des dons soient o�erts à : (Nom de la fondation)

3• Autres :

1• Je leur laisse le choix quant à l'église (messe) ou à la Chapelle Gamache & Nadeau (liturgie).

2• Je voudrais que mon service religieux soit célébré en l’église :
1er choix :
2e choix :

3• Chapelle Gamache & Nadeau.

1• Salon Gamache & Nadeau (adresse) :

2• Salle paroissiale de :

3• Autres précisions :

4• Je permets que ma famille seulement puisse se réunir privément auprès de moi après 
que l’embaumement ait e�acé les signes de maladie, leur laissant une image paisible de 
moi-même.

5• Autres façons ou précisions :

1• Je laisse la liberté de choisir à ma famille ou à la personne responsable.

2• Je désirerais être inhumé.

1• Je voudrais être inhumé dans mon lot #                     rangée                 au cimetière :

1• Je voudrais que mes cendres soient déposées au Columbarium de la Maison Gamache & Nadeau.

2• Je voudrais être inhumé dans le lot #                     rangée                 au nom de :
au cimetière :                                             (Une autorisation en ce sens devra être signée au presbytère concerné).

2• Je voudrais que mes cendres soient déposées dans mon lot #                               rangée                 
au cimetière :

3• Je voudrais que mes cendres soient déposées dans le lot #                                     rangée                 
au nom de :                                                                    au cimetière :                                                    
(Une autorisation en ce sens devra être signée au presbytère concerné).

3• Je voudrais être inhumé au cimetière :
Je laisse le choix de l’emplacement à ma famille ou à la personne responsable.

3• Je voudrais être incinéré après les funérailles.

4• Je voudrais être incinéré avant les funérailles.

5• Autres :

4• Autres façons ou précisions :

4• Autres :

Au moment de mon décès, 
je voudrais que...

Au moment de mon décès, 
je voudrais que...

...Que ma famille puisse vivre mon départ le plus sereinement possible.
C’est pourquoi j’ai exprimé ci-dessous mes préférences 
qui, je l’espère, pourront les aider.

Au sujet de l’endroit :

À remplir SEULEMENT si vous avez choisi l’Incinération

4• Je voudrais que mes cendres soient déposées au cimetière :
Je laisse le choix de l’emplacement à ma famille ou à la personne responsable.

5• Autres :
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