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LES CHAMBRES MORTUAIRES DES ETABLISSEMENTS DE SANTE
1. Définitions

Le régime actuel des chambres mortuaires résultartiele 22 de la loi n° 93-23 du

8 janvier 1993 relative a la législation dans lendne funéraire. Les dispositions de cette loi
ont été depuis lors codifiées dans le code gédératollectivités territoriales. Il convient de
rappeler que la loi du 8 janvier 1993 a mis fimaanopole communal en matiere d'opérations
funéraires et a défini, par ailleurs, le serviceéarur des pompes funébres, dont les éléments
sont énumeérés (1) a l'article 2223-19 du code @édés collectivités territoriales, comme

une mission de service public soumise a une praeédtinabilitation. Cette mission peut étre
assurée par les communes, directement ou par gajestion déléguée, elle peut étre
€également assurée par toute autre entreprise odiassn titulaire de I'habilitation prévue a
l'article 2223-23 du méme code.

Les principaux objectifs de ces dispositions légiges sont de garantir :

- le libre jeu de la concurrence entre les opératieundraires en veillant a une plus
grande transparence du service extérieur des poimpelsres.

- le respect de régles déontologiques professiormallanoyen de la procédure
d'habilitation, de I'élaboration d'un reglemeniorzl des pompes funebres et de la
constitution d'un conseil national des opératiamgfaires.

Dans ce contexte, les établissements de santéetcupe position stratégiquement
importante, dans la mesure ou la grande majorgeddees intervient en leur sein. lls sont



donc tenus a une stricte obligation de neutralitégard des opérateurs funéraires de fagcon a
ne pas fausser les conditions de la concurrence egix-ci.

1.1. Distinction de la chambre mortuaire et dehansbre funéraire

Parfois appelée « morgue », « amphithéatre » adpegitoire », la chambre mortuaire prévue
a l'article L. 2223-39 du code général des coN@és territoriales est destinée, comme la
chambre funéraire prévue a l'article L. 2223-38rdime code, a recevoir avant I'inhumation
ou la crémation, le corps de personnes décédées.

La chambre mortuaire se distingue cependant rafieit de la chambre funéraire dans la
mesure ou elle ne constitue pas, comme cette dertiin des éléments du service extérieur
des pompes funébres ; elle n'est donc pas sountaggracedure d'habilitation prévue a
l'article L. 2223-23 du code général des colletédwvierritoriales. Le régime de I'admission
dans la chambre mortuaire se distingue aussi déael'admission en chambre funéraire.

1.1.1. L'admission en chambre funéraire

L'article R. 361-37 du code des communes indigue:qu

« L'admission en chambre funéraire intervient dandélai de vingt-quatre heures a compter
du déceés. Le délai est porté a quarante-huit héorsgue le corps a subi les soins de
conservation prévus a l'article R. 363-1.

Elle a lieu sur la demande écrite :

* soit de toute personne qui a qualité pour pouax funérailles et justifie de son état civil
et de son domicile ;

 soit de la personne chez qui le décés a eudieandition qu'elle atteste par écrit qu'il lui a
été impossible de joindre ou de retrouver l'unepsonnes ayant qualité pour pourvoir aux
funérailles ;

 soit du directeur de I'établissement, dans ledeadecés dans un établissement de santé
public ou privé qui n‘entre pas dans la catégagiealix devant disposer obligatoirement
d'une chambre mortuaire conformément a l'articl8d1-19-1 [L. 2223-39 CGCT], sous la
condition qu'il atteste par écrit qu'il lui a étépossible de joindre ou de retrouver dans un
délai de dix heures & compter du décés l'une desmees ayant qualité pour pourvoir aux
funérailles.

La demande d'admission en chambre funéraire estmie apres le déces. Elle énonce les
nom, prénoms, age et domicile du défunt.

Le corps d'une personne décédée ne peut étre ddnssune chambre funéraire que sur
production d'un extrait du certificat prévu a l@g L. 363-1 attestant exclusivement que le
déceés n'a pas été cause par I'une des maladiegisustes définies par I'arrété du ministre
chargé de la santé prévu a l'article R. 363-6.

Lorsque la chambre funéraire d'accueil du corpsiagte sur le territoire de la commune du
lieu du déces, la remise de l'extrait du certiffmacité s'effectue auprés du responsable de
cette chambre funéraire.

Dans les autres cas, le maire de la commune a0weetla chambre funéraire d'accueil du
corps et le responsable de la chambre funérairtedestinataires de I'extrait du certificat
préecité. »

En outre l'article R. 361-38 du code des communéigjiie que :

« Lorsque le déceés a lieu sur la voie publiqueansdin lieu ouvert au public, I'admission en



chambre funéraire est autorisée par les autorédgmtice ou de gendarmerie....
« Dans les cas prévus a l'article 81 du code eivid du code de procédure pénale,
I'admission d'un corps en chambre funéraire estrigge par le procureur de la République. »

1.1.2. L'admission en chambre mortuaire

En revanche, I'usage des chambres mortuaires geaééss établissements de santé ou les
maisons de retraite est réservé au dépot des desgsersonnes décédées dans ces
établissements. La chambre mortuaire constitugquipément aménagé pour permettre aux
familles des personnes décédées dans ces étaldaseatie disposer du temps nécessaire a
l'organisation des obséques, dés lors que le ranidgs corps des défunts dans les locaux
destinés aux soins ou a I'nébergement n'est pasageable au-dela de quelques heures.
Toutefois, il convient de rappeler que les arti€e863-10 et R. 363-11 du code des
communes prévoient respectivement que le don ges car la réalisation de prélevements en
vue de rechercher les causes du déceés justifigrarisport, dans un établissement de santé,
du corps de personnes décédées a l'extérieurad'atablissement. Ces corps ont vocation a
étre déposés dans la chambre mortuaire de I'&abient de santé ou ils ont été transférés,
dans les mémes conditions que les corps des p@sgansont décédées dans cet
établissement.

Par ailleurs, le transfert dans la chambre morudiine maison de retraite du corps d'un de
ses résidents, décédé dans un établissement égwadiguement distinct, peut étre effectué
a la demande de l'une des personnes ayant qualitéppurvoir aux funérailles, dés lors que
ce transfert peut s'analyser comme un cas pagiaddi retour a domicile.

Enfin, a titre exceptionnel, la chambre mortuaetpsur réquisition des autorités
administratives ou judiciaires, servir a déposerigps des personnes décédées dans les
circonstances prévues a l'article R. 361-38 prglatsequ'il n'y a pas de chambre funéraire
dans la commune ou le déces a été constaté owdart®mmune proche.

1.2. Séparation des missions du service extérigsipdmpes funebres
et de celles des établissements de santé
1.2.1. Le principe

Dans son avis susvisé du 24 mars 1995, le Corig¢dltch notamment estimé que le
|égislateur avait clairement entendu séparer lssions du service extérieur des pompes
funebres de celles des établissements de santiigagriant a leurs chambres mortuaires. Il en
résulte que :

1° « Compte tenu de la distinction essentielle @pgar la loi entre les chambres funéraires et
les chambres mortuaires... le Iégislateur a entgnéwcette chambre mortuaire soit placée
sous la responsabilité directe de I'établissemestdté lui-méme ce qui exclut la faculté de
confier par convention a un opérateur extériegelstion de la chambre mortuaire installée
dans un établissement de santé. Une telle convemtiosurplus, procurerait un avantage a cet
opérateur dans l'exercice de ses activités fureiate qui contredirait I'esprit de la loi du

8 janvier 1993 et, plus généralement, les princgeebordonnance du ler décembre 1986
relative a la liberté des prix et de la concurremc@dvis CE précité).

L'article 2 du décret susvisé du 14 novembre 188pelle le principe de la gestion directe

par les établissements de santé de leurs chamlrésaines.

2° « La gestion et I'utilisation des chambres faiés font partie... du service extérieur des
pompes funébres. Les opérations de ce servicesgamigeres aux missions et obligations des
établissements de santé, définies aux articled1-17a |. 711-11 du code de la santé
publique, ainsi qu'a celles des institutions sesia@t médico-sociales dont font partie en vertu



de l'article ler, 4°) de la loi susvisée du 30 [L@&T5 les organismes publics ou privés qui
hébergent les personnes agées. Dés lors, ni ldssseaments de santé ni les maisons de
retraite ne peuvent étre gestionnaires de chanfilonésaires. » (CE, Avis précité)

« Un établissement de santé public ou privé nepistautoriser, sous quelque forme que ce
soit, l'installation dans ses locaux ou sur l'usée terrains d'une chambre funéraire gérée par
un opérateur extérieur ». (Une telle installatioocprerait un avantage concurrentiel a
l'opérateur funéraire qui en bénéficierait ; I'ndietion vaut également pour les maisons de
retraite. CE, Avis précité). L'article 9 du déadet14 novembre 1997 rappelle ces
interdictions.

3° Il faut également déduire de ce qui précedelegpiétablissements de santé ne peuvent étre
habilités a pratiquer les soins de conservatican@topraxie) mentionnés a l'article L. 2223-
19 du code général des collectivités territoriala@ss la mesure ou ces soins constituent un
élément du service extérieur des pompes funébres.

1.2.2. Les transports avant mise en biére

L'article L. 2223-43 du code général des colletdvierritoriales permet aux établissements
de santé d'assurer une telle mission bien qu'etisttue un élément du service extérieur des
pompes funébres :

« Les établissements de santé publics et priveéasgpuirent le transport de corps avant mise en
biere et le transfert de corps dans une chambgrdire doivent étre titulaires de I'habilitation
prévue a l'article L. 2223-23 au seul vu de la capgrofessionnelle des agents et de la
conformité des véhicules aux prescriptions fixéamsl@s décrets visés aux 2° et 5° du méme
article.

« Cette habilitation peut étre retirée dans leglitaoms prévues a l'article L. 2223-25. »
L'habilitation est délivrée ou retirée par le ptéfe

Dans son avis précité, le Conseil d'Etat a estingéogtte disposition avait pour objet d'éviter
gue les établissements de santé ne se lient dnseoi@érateurs funéraires pour
l'accomplissement des transports de corps avaetenibiere (C.E. avis du 24 mars 1995) :
« Eu égard tant aux termes mémes de cet artidexjpeponses apportées aux guestions
précédentes, ces dispositions doivent étre interpséstrictement, c'est-a-dire comme
permettant seulement aux établissements de sassuder eux-mémes ces transports, mais
non de conclure des conventions pour les faireckfée par des opérateurs funéraires.

« Toutefois, une telle convention, passée aveauyplusieurs opérateurs, est possible dans les
cas, et seulement dans les cas, ou lI'admissiohanhbre funéraire est demandée par le
directeur d'un établissement dans les conditio@gyas au deuxieme alinéa de l'article

R. 361-37 du code des communes » (cf. infra, papdgr 2.2.1).

Pour les établissements publics de santé susaptiblla passer, une telle convention, qui
prévoit la fourniture de services en contrepartim grix payé par I'établissement,
constituerait un marché de prestations de seragms aux dispositions de l'article L. 714-
10 du code de la santé publique.

1.3. Les sanctions pénales

Les manquements les plus graves aux principes legppiedessus exposent les contrevenants
a des sanctions pénales.

1.3.1. L'article L. 2223-35 du code général
des collectivités territoriales punit



a) D'une amende de 500 000 francs le fait de diggeadroit ou en fait une régie, une
entreprise ou une association ou un établisseraestl$abilitation prévue aux articles

L. 2223-23, L.2223-41 et L. 2223-43 ou lorsqueesellest suspendue ou retirée en
application de l'article L. 2223-25.

S'exposeraient notamment a de telles sanctionétdbtissements de santé qui accueillant
sans restriction dans leurs chambres mortuairesrfiss de personnes non décédées en leur
sein, assureraient ainsi, de fait, les fonctionael’chambre funéraire, ou qui assureraient le
transport de corps avant mise en biére sans ladiuiita cet effet.

b) « De cing ans d'emprisonnement et de 500 O@@d$rd'amende le fait de proposer,
directement ou indirectement, des offres, des psse® des dons, des présents ou des
avantages quelconques pour obtenir d'une persanna kpccasion de I'exercice de son
activité professionnelle, a connaissance d'un dégeslle fasse connaitre aux entreprises ou
associations fournissant les prestations énuméréadicle L. 2223-19 la survenance d'un
déceés ou qu'elle recommande aux familles les s\dine entreprise ou association
déterminée. »

c) « De trois ans d'emprisonnement et de 300 G0®$& d'amende le fait, par une personne,
qui, a l'occasion de l'exercice de son activitégssionnelle, a connaissance d'un déceés, de
solliciter ou d'agréer, directement ou indirectetndas offres, des promesses, des dons, des
présents ou des avantages quelconques pour fain@ite aux entreprises ou associations
fournissant les prestations énumeéreées a l'articB2R3-19 la survenance d'un déces ou pour
recommander aux familles les services d'une endeepu association déterminée. »
L'alinéa 5 de l'article L. 2223-35 indique que « fersonnes physiques coupables de cette
infraction encourent également les peines compléaires suivantes :

« 1° L'interdiction des droits civiques, civilsdd famille, suivant les modalités prévues par
l'article 131-26 du code pénal ;

« 2° L'interdiction, pour une durée de cinq anplais, d'exercer une fonction publique ou
d'exercer l'activité professionnelle ou socialesd@xercice ou a I'occasion de l'exercice de
laquelle l'infraction a été commise ;

« 3° L'affichage ou la diffusion de la décision poacée, dans les conditions prévues a
l'article 131-35 du code pénal. »

1.3.2. L'article L. 2223-36 du code général detectiVités territoriales prévoit que les
personnes morales peuvent étre déclarées respesgaialement, dans les conditions
prévues par l'article 121-2 du code pénal, deadtifsns définies a l'article L. 2223-35.
1.3.3. Est également susceptible de trouver applican la matiere l'article 432-15 du code
pénal qui réprime le fait de procurer a autrui vardage injustifié par un acte contraire aux
dispositions Iégislatives ou réglementaires ayant pbjet de garantir la liberté d'acces et
I'égalité des candidats dans les marchés publics.

2. Les conditions de création d'une chambre maguai

L'article L. 2223-39 du code général des colletdvierritoriales indique que les
établissements de santé publics ou privés qui liesgpit des conditions fixées par décret en
Conseil d'Etat doivent disposer d'une chambre raodwans laquelle doit étre déposeé le
corps des personnes qui y sont décédées.

Il résulte de cet article que le Iégislateur n'a @atendu soumettre tous les établissements de
santé a l'obligation de disposer d'une chambreuawel Le décret susvisé du

14 novembre 1997 portant application de l'articl@223-39 du code général des collectivités
territoriales et relatif aux chambres mortuaires é@blissements de santé a défini cette
obligation par rapport au nombre de déces enrégisinnuellement dans ces établissements.



2.1. Les établissements de santé tenus de disgploserchambre mortuaire
2.1.1. Le seuil de deux cents déces annuels

Conformément a l'article 1ler du décret susviséduodvembre 1997, les établissements de
santé publics ou privés doivent disposer au mounrsedchambre mortuaire dés lors qu'ils
enregistrent un nombre moyen annuel de déces awsragal a deux cents.

L'appréciation de cette condition s'effectue awwunombre moyen de déceés intervenus dans
chacun des établissements considérés au counoaeddrniéres années civiles écoulées.

Un établissement de santé cesse d'étre soumiteaobéigation des lors que le nombre de
déceés enregistré en son sein reste inférieur audesudeux cents déces par an pendant au
moins trois années civiles. Il ne suffit donc pae g nombre de déces enregistrés pendant
trois années consécutives soit, en moyenne, inféaieleux cents pour que I'établissement
puisse étre dispensé de I'obligation de disposeedthambre mortuaire, il faut que ce
nombre de déces soit inférieur a deux cents awsamichacune de ces trois années.

Pour l'application de ces dispositions, il est teompte des décés intervenus dans les
établissements d'hébergement pour personnes agésspgr les établissements de santé dans
les conditions définies a l'article L. 711-2-1 cde de la santé publique.

2.1.2. Les établissements de santé
constitués de sites géographiquement distincts

Le fait que les établissements de santé remplisssuconditions prévues au paragraphe
précédent soient tenus, aux termes de l'articB2P3-39 du code général des collectivités
territoriales, de disposer « d'une chambre morguwain'interdit pas a un établissement
implanté sur des sites géographiquement distiretgéer et de gérer une chambre mortuaire
sur chacun de ces sites.

Il revient au conseil d'administration d'un telldtgsement, s'il s'agit d'un établissement
public (cf. art. L. 714-4, 5° du code de la saniBljgue), ou a son organe qualifié, s'il s'agit
d'un établissement prive, d'apprécier, compte tet@amment de la distance qui sépare les
différents sites et au vu tant des nécessitésmiceajue des intéréts des familles, s'il est
possible de ne gérer qu'une seule chambre morjp@ire'ensemble de I'entité juridique ou
s'il y a lieu de créer une telle structure suriplus ou sur chacun des sites considéreés.

2.1.3. La coopération hospitaliere

Les établissements de santé peuvent satisfaitg alidigation de disposer d'une chambre
mortuaire en utilisant les facultés qui leur samiartes en matiére de coopération hospitaliére
(art. 3 du décret du 14 novembre 1997 susvisé).

L'opportunité de la gestion commune d'une tellecstire entre deux ou plusieurs
établissements de santé au regard de la distantEsgépare, souléve les mémes problémes
d'appréciation que ceux évoqués au paragraphedamtcén ce qui concerne les
établissements implantés sur des sites géographantalistincts.

Lorsque des établissements publics de santé jpemica une telle coopération, celle-ci
s'inscrit dans le cadre de l'article L. 713-12 ddecde la santé publique qui prévoit que «
dans le cadre des missions qui leur sont impagtidans les conditions définies par voie
réglementaire les établissements publics de sa&niéept participer a des actions de
coopération, y compris internationales, avec desgmmes de droit public et privé. Pour la
poursuite de ces actions, ils peuvent signer degertdions, participer a des syndicats
interhospitaliers et & des groupements d'intérBlipou a des groupements d'intérét
economique... ».



Les actions de coopération que les établissementsple santé sont susceptibles de mener
entre eux ne sont pas encadreées.

2.2. Les établissements non tenus a l'obligatiodisigoser
d'une chambre mortuaire

Les établissements de santé qui ne sont pas sadmidigation de disposer d'une chambre
mortuaire seront naturellement confrontés au probldu dépbt des corps des personnes
décédées en leur sein dans le cas ou les persayargtsqualité pour pourvoir aux funérailles
ne peuvent étre jointes ou ne demandent pas Ieféraes corps a domicile ou vers une
chambre funéraire. La réglementation prévoit legldmns auxquelles lesdits établissements
peuvent alors recourir a une chambre funéraire uneachambre mortuaire.

2.2.1. Les conditions du recours a une chambredineé

Les corps des personnes décédées dans des émblissele santé publics et privés qui
n'‘entrent pas dans la catégorie de ceux qui dotispbser d'une chambre mortuaire peuvent
étre transférés dans une chambre funéraire a larardu directeur de I'établissement sous
la condition qu'il atteste par écrit qu'il lui @&émpossible de joindre ou de retrouver dans un
délai de dix heures & compter du décés l'une desmees ayant qualité pour pourvoir aux
funérailles (troisieme tiret du deuxiéme alinéd'aicle R. 361-37 du code des communes).

2.2.2. Les conditions de recours a une chambreuaiost

Les établissements de santé qui ne sont pas terdispbser d'une chambre mortuaire, ainsi
gue les établissements qui assurent I'hébergemematsonnes agées mentionnés au 5° de
I'article 3 de la loi susvisée du 30 juin 1975,yent cependant créer et gérer de telles
structures.

lls peuvent également s'assurer la dispositioneddhimbre mortuaire par la voie de la
coopération hospitaliere avec d'autres établissentEnsanté tenus ou non a cette obligation
(cf. supra, paragraphe 2.1.3).

Ces chambres mortuaires créées a titre facultaiif soumises aux mémes regles que celles
dont la création est obligatoire (art. 8 du dédrefl4 novembre 1997 susvisé ; cf. infra,
paragraphe 3.4).

2.3. La mise en biere du corps des personnes deséde
d'une maladie contagieuse

Il résulte des articles R. 363-4 a R. 363-6 du aeecommunes que l'autorisation de
transport d'un corps avant mise en biére peutrétunsée par le médecin-chef du service
hospitalier ou son représentant dans un établisggpuélic ou le médecin traitant dans un
établissement privé, notamment si le défunt éteeird, au moment du déces, de l'une des
maladies contagieuses dont la liste est fixée patéadu ministre chargé de la santé aprés
avis du conseil supérieur d'hygiene publique. Elgrsusvisé du 20 juillet 1998 (JO du

21 ao(t) a abrogeé l'arrété du 17 novembre 1986whére cing types de maladies donnant
lieu a de telle mesures : les orthopoxviroseshtééra, la peste, le charbon, les fiévres
hémorragiques virales.

L'arrété prescrit le dép6t dans un cercueil heamétiéquipé d'un systéme épurateur de gaz,
des corps des personnes décédées de l'une desemalamtagieuses ci-dessus énumérees :



« immédiatement, si le décés a lieu a domicile ;
- avant la sortie de I'établissement, si le décésuadlans un hopital.

En conséquence, il est recommandé aux établissemersanté qui ne sont pas tenus a
I'obligation de disposer d'une chambre mortuairaroe a ceux qui ne disposent pas d'un tel
equipement sur chacun de leurs sites d'implantgigographiquement distincts, de se doter
d'un local permettant la mise en biere du corpgpeesonnes décédées d'une des maladies
contagieuses susmentionnées.

3. Organisation et gestion des chambres mortuaires
3.1. Le régime juridiqgue des chambres mortuaires

Le Conseil d'Etat a précisé dans son avis susvig#danars 1995 que « le régime juridique -
de droit public ou de droit privé - applicable andtionnement d'une chambre mortuaire n'est
pas distinct de celui qui gouverne I'ensemble dasites de I'établissement de santé, public
ou prive, ou elle est installée ». Il en résulte tps matiéres qui ne sont pas régies par la
réglementation spécifique aux chambres mortuagiesent de la réglementation générale
applicable a ces établissements de santé seldis'ggit d'établissements publics ou privés. |l
en va notamment ainsi en ce qui concerne I'hygilarsgcurité et les conditions de travail
ainsi que la lutte contre les infections nosocoesial

3.2. Le reglement intérieur

L'article 27 du décret susvisé du 9 mai 1995 redatireglement national des pompes
funebres fait obligation au gestionnaire d'une dhr@mortuaire d'adopter un reglement
intérieur. Ce réglement doit étre affiché a la duepublic dans les locaux d'accueil de la
chambre mortuaire.

L'article 28 précise que ce reglement intérieuuesitocument élaboré et signé par le
gestionnaire de la chambre mortuaire. Dans ledigsaiments publics de santé, ce réglement
reléve donc de la compétence du conseil d'admatistren vertu des dispositions du 13° de
l'article L. 714-4 du code de la santé publiqguelpit donc étre transmis au directeur de
l'agence régionale de I'hospitalisation dans leslitions prévues au 1° de l'article L. 714-5
du méme code.

Les établissements de santé publics et privésarengune chambre mortuaire déposent leur
reglement intérieur daté et signé, des son adoptitors de toute modification, auprés du
représentant de I'Etat dans le département oorilsisstallés.

Le reglement intérieur doit contenir obligatoirernks modalités d'acces des familles et des
personnels employeés par les opérateurs funéraleeshambre mortuaire (art. 29 et 30 du
décret du 9 mai 1995).

Le gestionnaire d'une chambre mortuaire doit eredournir aux familles toute information
utile sur les opérateurs funéraires :

La liste des régies, entreprises et associatioisittas conformément a l'article L. 2223-23
du code général des collectivités territorialeg @b tenue a la disposition du public. La liste
des chambres funéraires doit étre affichée darlsdasix d'accueil des chambres mortuaires.
Elle est établie par le représentant de I'Etat tladépartement ou sont situées ces
installations. Elle est mise a jour chaque annéadidte officielle des opérateurs funéraires
habilités est établie par les services de la préfecElle est communiquée a lI'ensemble des
établissements de santé situés dans le départdatientomprend le nom commercial,
I'adresse compleéte, le numéro de téléphone el@mtie et les activités pour lesquelles



I'habilitation a été délivrée conformément a l@etiL. 2223-23 du code général des
collectivités territoriales.

3.3. Les modalités de dépot et de séjour du caps th chambre mortuaire
3.3.1. Le principe du dépo6t dans la chambre maduai

L'article L. 2223-39 du code général des colletdivierritoriales prévoit que le corps des
personnes décédées dans un établissement de@amig a I'obligation de disposer d'une
chambre mortuaire doit étre déposé dans ce local.

Toutefois, il n'est pas obligatoire de procédee @épot immeédiatement apres le déces.
L'article 4 du décret du 14 novembre 1997 susvidié&ue que, dans toute la mesure du
possible, la famille a acces aupres du défunt ayaaie corps ne soit déposé dans la chambre
mortuaire sans que ce dépo6t ne soit différé, daited'un délai supérieur a 10 heures apres le
déces.

La toilette et I'nabillage du corps du défunt peu\é&re effectués au sein du service de soins
ou dans les locaux appropriés de la chambre mogtuai

En outre, le Conseil d'Etat a estimé dans sonm@eisté du 24 mars 1995 « qu'il serait

loisible a I'administration de I'établissement deté d'accepter, a la demande de la famille,
gue le corps du défunt ne passe pas en chambreainerties lors que son maintien pendant
un trés court délai dans les services d'hospitaiis@t les modalités de son enlevement ne
seraient en rien de nature a géner les personjoesrsint dans I'établissement ».

3.3.2. Les conditions financiéres du dépot et gouséles corps

a) Dans une chambre mortuaire :

Conformément aux dispositions de l'alinéa leratédle R. 361-40 du code des communes,
le dépdt et le séjour a la chambre mortuaire diabliésement de santé public ou privé du
corps d'une personne qui y est décédée sont gratridant les trois premiers jours suivant le
déces. Il faut considérer que ce délai de gratmitdmence a courir a l'issue de la derniére
journée d'hospitalisation ayant donné lieu a fadtan.

Conformément aux dispositions de l'article 5 duretggprécité du 14 novembre 1997, les
organes respectivement compétents, selon qu'it d'étpblissements de santé publics ou
privés, fixent les prix du séjour en chambre martuqui sont susceptibles d'étre facturés
passé le délai de gratuité prévu au premier aliedarticle R. 361-40 du code des
communes.

b) Dans une chambre funéraire :

L'alinéa 2 de l'article R. 361-40 du code des comesiprévoit que lorsque le transfert a une
chambre funéraire du corps d'une personne décéadeud établissement de santé public ou
privé qui n'entre pas dans la catégorie de ceuardalisposer obligatoirement d'une chambre
mortuaire conformément a l'article L. 2223-39 ddegénéral des collectivités territoriales a
éte opéreé a la demande du directeur de I'établessietians les conditions prévues a l'article
R. 361-37 du code des communes, les frais résutatransport a la chambre funéraire sont a
la charge de I'établissement ainsi que les frasegiur durant les trois premiers jours suivant
l'admission.

3.3.3. Les conditions de transfert
dans une chambre mortuaire extérieure a |'établisse

L'article 6 du décret susvisé du 14 novembre 188pelle que, lorsque le transfert du corps
en chambre mortuaire nécessite de sortir de I'etecdlun établissement de santé ou de l'un



de ses sites d'implantation, le transport sans emd@ere est autorisé par le maire de la
commune de déces, dans les conditions prévuesttiraR. 363-5 (3° a 5°) et R. 363-6

(1° a 3°) du code des communes.

Lorsque I'établissement de santé ou le décesiaten'ést pas le gestionnaire de la chambre
mortuaire d'accueil (hypothese d'une coopératidre ertablissements), le responsable de
celle-ci est destinataire de I'autorisation dedpamt mentionnée ci-dessus.

Lorsque la commune du lieu de déces n'est pasaele corps est transporté, avis de

l'autorisation de transport est adressé sans aé¢laiaire de cette derniere commune.
3.4. Prescriptions techniques applicables aux chesniortuaires

Conformément a l'article 7 du décret du 14 novemB& susvisé, un arrété du ministre
chargé de la santé en date du 24 aodt 1998 (J.0OL daptembre) détermine les conditions de
fonctionnement des chambres mortuaires.

Les normes, définies par l'arrété du 24 aolt 1988posent non seulement aux
établissements de santé qui sont tenus d'avoicher®abre mortuaire mais aussi, en vertu des
dispositions de l'article 8 du décret susvisé dadvembre 1997, aux établissements de santé
ainsi qu'aux établissements assurant I'nébergetegpersonnes agées qui se doteraient d'une
telle structure a titre facultatif.

Comme les chambres funéraires, les chambres m@suzmporteront une zone publique et
une zone technique. Toutefois, certaines presonptipouvant comporter des contraintes
architecturales lourdes n'ont pas été reprisesi aiivbligation d'un acces direct entre le local
de présentation des corps et la zone techniguebéightion d'un acces direct des corps a la
chambre mortuaire par la zone technique sans ppast zone publique.

3.4.1. La zone publique - le local de présentaties corps

Bien que l'article L. 2223-39 précité ne définisehambre mortuaire que comme le lieu du
dépbt des corps des personnes décédées dandlessétaents de santé, il va de soi que les
chambres mortuaires doivent comporter un localrdegmtation des corps pour les familles.
Du reste, la loi elle-méme ne fait pas, sur cetpdi@ différence entre les chambres
mortuaires et les chambres funéraires puisque&l&att. 2223-38 du code général des
collectivités territoriales se borne a préciser geg derniéres « ont pour objet de recevaoir,
avant l'inhumation ou la crémation, le corps desgmes décédées ».

3.4.2. La zone technique - le local de conservation
et de préparation des corps

La zone technique doit au moins comporter une slallpréparation des corps équipée d'au
moins deux cases réfrigérées par tranche de deug-d¢éces annuels (ces cases ne sont
industriellement produites que par paires). Le mértiele définit les prescriptions
techniques auxquelles doivent satisfaire les caisss que les conditions générales
d'organisation de la zone technique. L'accés derla technique est réservé aux
professionnels de I'établissement et aux opératenésaires ainsi que, le cas échéant, aux
ministres des cultes, notamment pour l'accomplisseiaies toilettes rituelles.

La salle de préparation des corps a la méme dastirgue celle d'une chambre funéraire :
toilettes mortuaires, soins de conservation dgsscfthanatopraxie) et, le cas échéant,
enlévement des prothéses fonctionnant au moyee g@ile Elle peut, en outre, étre le lieu de
prélévements a des fins scientifiques en vue deereber la cause du décées (autopsies). En
effet, il a paru opportun de préserver cette pdgsilgui, sans entrer dans I'objet méme d'une



chambre mortuaire, correspond a une pratique ctejraotamment au sein des
établissements publics de santé, afin d'épargnelitalétablissements d'avoir a se doter d'un
local distinct du local de préparation des corpsrgoocéder a ces prélevements si, par
ailleurs, le volume de I'activité correspondanteewuiert pas l'existence d'un local
spécifique.

L'article 2 de I'arrété du 20 juillet 1998 susvisrdit la pratique des soins de conservation
sur les corps des personnes décédées d'une dekanajai requierent une mise en biere
avant toute sortie de I'établissement de sant& @f3), la méme interdiction vaut également
pour les corps des personnes décédées d'une béfratlie, de la rage, d'une infection a VIH,
de la maladie de Creutzfeldt-Jakob. En outre, |detid traitant peut proscrire de tels soins si
la personne est décédée d'un état septique grasali€positions ne font pas obstacle a la
pratiqgue des prélevements a fins scientifiquesdguront respecter les précautions
universelles qui s'imposent afin d'éviter toutetaarination du personnel ou de
I'environnement.

En revanche, les prélevements a but thérapeutidiiee des prélevements sur sujets a coeur
arrété en vue de greffes de tissus (notammentéevements de cornées), régis par le décret
n° 97-306 du ler avril 1997 relatif aux conditiatautorisation des établissements de santé
effectuant des prélévements d'organes et de tisdas fins thérapeutiques et par I'arrété du
ler avril 1997 portant homologation des réglesatnk pratique relatives aux mémes
prélevements, ne peuvent en aucun cas étre réalisgsin du local de préparation des corps
de la chambre mortuaire. Le comité médical et sifigne de I'Etablissement francais des
greffes a, en effet, estimé que la pratique en @menlieu de prélevements a des fins
scientifiques et a des fins thérapeutiques préshrgeisques en matiére de sécurité sanitaire
(avis du 10 décembre 1996). Dés lors que les pgients a fins thérapeutiques requiérent en
tout état de cause un local distinct réservé aftet, aucune raison ne justifiait que ce
dispositif soit réglementé par l'arrété relatif amambres mortuaires. Cette circonstance ne
s'oppose naturellement pas a ce que le local gpémihent destiné a de tels prélevements soit
implanté a proximité de la chambre mortuaire, vquél soit contigu a ses locaux. Il va de

soi, par ailleurs, que les corps ayant fait I'odgpréléevements a fins thérapeutiques ont
vocation a séjourner au sein de la chambre moeuair

3.5. Dispositions transitoires
3.5.1. Situation des établissements de santé pgas€ une convention
de gestion avec un opérateur funéraire

L'article 11 du décret du 14 novembre 1997 indigue les conventions par lesquelles les
établissements de santé ont confié a un opératéeniaur la gestion de leur chambre
mortuaire ainsi que celles qui permettent & unaipér funéraire (commune, entreprise,
association) de gérer une chambre funéraire arfgutr d'un établissement de santé ne
peuvent produire effet que jusqu'au 31 décembr&.199

Ces dispositions excluent toute dérogation a contteler janvier 1999. En patrticulier, les
établissements tenus a l'obligation de disposeedthambre mortuaire qui, passé la date du
31 décembre 1998, continueront a transférer en loteafanéraire les corps des personnes
décédées en leur sein se trouveront dans unei@ituaéguliere, tant au regard de la
législation funéraire qu'a celui de I'ordonnanceldudécembre 1986 relative a la liberté des
prix et de la concurrence. Cette situation expesgarticulier, le gestionnaire de la chambre
funéraire a des sanctions pécuniaires en cas siaesdu Conseil de la concurrence par tout
autre opérateur funéraire qui pourrait s'estimeadantagé par une telle organisation.
Certains des établissements de santé concernéactoeliement engagés dans une phase de
réalisation de travaux d'aménagement ou de cotistnuitune chambre mortuaire. Vous



veillerez néanmoins a ce que ces établissementpigtent au mieux de I'obligation qui pése
sur eux depuis le ler janvier 1999 en priviléglastformules suivantes jusqu'a I'achévement
de ces travaux :

1° Dans toute la mesure compatible avec les camdifprescrites par I'arrété susvisé du

24 aot 1998 et compte tenu des délais impartisgtaarrété pour s'y conformer (cf. infra

§ 3.5.2), il convient que ces établissements g'assprovisoirement d'une chambre mortuaire
en utilisant leurs locaux disponibles les plus appgs a cet usage.

2° En l'absence des locaux nécessaires ou si éxit@ges locaux disponibles ne leur permet
pas la prise en charge de tous les corps des pesoécédées en leur sein, les établissements
devront s'assurer les moyens qui leur font défaytassant des conventions de coopération
avec un ou plusieurs établissements de santé puhliprivés ou établissements
d'hébergement pour personnes agees, dotés d'umérehanortuaire.

Si les solutions préconisées ci-dessus ne perm@srd'assurer tous les dépdts de corps, les
établissements de santé devront inviter les fasdlprendre les dispositions qu'elles jugeront
les plus opportunes : retour a domicile ou trangfans une chambre funéraire. Dans cette
derniere hypothése, afin de respecter le prinogogrdtuité défini au premier alinéa de

l'article R. 361-40 du code des communes, lesigtdmhents défaillants rembourseront aux
personnes ayant qualité pour pourvoir aux fun@sikur production de I'original de la

facture détaillant les prestations fournies ou &l'copie certifiée conforme, les frais qu'elles
auront supportés a I'occasion du transport du cetrgdes trois premiers jours de sé€jour en
chambre funéraire.

3.5.2. Délais de mise en conformité avec les diipas
de l'arrété du 24 aolt 1998

L'article 6 de 'arrété susvisé du 24 aolt 199&kmBaux établissements un délai de trois ans
pour satisfaire a la plupart des prescriptionsragres définies par l'arrété. La seule condition
immédiatement applicable concerne I'obligation idpaker d'un local de présentation et d'un
local de conservation et de préparation des c&id®quipement minimum en cases
réfrigérées, prévu a l'article 4 de l'arrété, ffiaittie des prescriptions bénéficiant du délai de
mise en conformité précité, les chambres mortuaioggent comporter, des a présent, les
moyens de réfrigération appropriés a la consemates corps pendant plusieurs jours dans
les conditions de décence qui s'imposent et oftaurie garantie en matiere d'hygiene et de
sécurité.

Vous voudrez bien diffuser la présente circulaifggcun en ce qui vous concerne, aupres des
maires et des responsables des établissementatdestaaisir les services centraux
concernés de vos ministeres respectifs des éveagukificultés que vous pourriez rencontrer
dans son application. Il sera procédé a un prebileen de la mise en oeuvre de la
réglementation rappelée par la présente circudaiaat la fin du premier semestre de I'année
1999.

Pour la ministre et le secrétaire d'Etat,
et par délégation :
Le directeur des hopitaux,
E. Couty
Pour le ministre de l'intérieur :



Le directeur général des collectivités locales,
D. Lallement

(1) Le service extérieur des pompes funebres camdprée transport avant et apres mise en
biere ; I'organisation des obséques ; les soim®dservation ; la fourniture des housses, des
cercueils et de leurs accessoires intérieurs étiexts ainsi que des urnes cinéraires ; la
fourniture des tentures extérieures des maisoré&xdines ; la gestion et I'utilisation des
chambres funéraires ; la fourniture des corbillatddes voitures de deuil ; la fourniture des
personnels et des objets et prestations nécesaaxasbseques, inhumations, exhumations et
crémations, a l'exception des plaques funéraireblames religieux, fleurs, travaux divers
d'imprimerie et de la marbrerie funéraire.



