R/ STADT KREUZTAL
w Der Burgermeister

- Tiefbau —

Antrag auf Uberlassung eines Grabes und Bestattung auf einem Friedhof der
Stadt Kreuztal

Diese Erklarung ist vor der Beisetzung bei der Friedhofsverwaltung einzureichen.

fur den / die Verstorbene(n):

Name, Vorname:

Geburtsname:

Geburtstag: Sterbetag:

Gewlinschtes Grab auf dem Friedhof:

(X) bitte ankreuzen:

[ ] Einzelgrab [ Doppelgrab [ ] Kammerdoppelgrab
[] Einzel-Wiesengrab [] Doppel-Wiesengrab [ ] Kindergrab

[] Einzel-Wiesengrab Gemeinschaftsfeld

[ ] Urnengrab [] Urnen-Wiesengrab fiir 1 Urne

[ ] Anonymes Urnengrab [ ] Urnen-Wiesengrab fiir 2 Urnen

[] Urnen-Waldbestattung [] Urneneinzelgrab Gemeinschaftsfeld

[] Pflegel. Urneneinzelgrab [ ] Kolumbarium

[ ] Aschenstreufeld

[ ] Grab vorhanden [] Urnenbeisetzung in ein vorhandenes Grab

Name: Sterbetag:

Die Angaben zum Nutzungsrecht bitte nur vom tatsadchlichen Nutzungsberechtigter(m) unbe-
dingt ausfiillen und auch von diesem unterschreiben lassen.

a) Ich beantrage den Erwerb / die Verlangerung des Nutzungsrechtes am v. g. Grab.

b) Die entstehenden Gebulhren fir den Erwerb des Nutzungsrechtes, fiir die Bestattung etc., werde
ich innerhalb von 4 Wochen nach Erhalt des Gebuhrenbescheides an die Stadtkasse Kreuztal ent-
richten.

Name, Vorname:
Stralle, Haus-Nr.:
PLZ, Wohnort:

Ort, Datum Unterschrift Nutzungsberechtigte(r)

Vordruck: Stadt Kreuztal, Tiefbau Siehe Seite 2




Ubernahme der Zahlungsverpflichtung, wenn die/der Zahlungspflichtige
nicht Nutzungsberechtigte(r) werden soll.

Zahlungspflichtige(r):

Name, Vorname:
Stralle, Haus-Nr.:
PLZ, Wohnort:

Ich erklare mich bereit, die Bestattungsgebiihren zu entrichten. Mit der Ubernahme der Zahlungspflicht
ubernehme ich keinerlei Rechte oder Pflichten aus dem Nutzungsrecht. Das Nutzungsrecht soll an die
umseitig genannte Person verliehen werden.

Ort, Datum Unterschrift Zahlungspflichtige(r)

Vordruck: Stadt Kreuztal, Tiefbau
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