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Antrag auf Beschriftung:

(bitte in Druckbuchstaben, deutlich lesbar ausfüllen)

 FORMCHECKBOX 
 Urnenreihengrab mit Kissenstein     

       FORMCHECKBOX 
 Hauptfriedhof                  FORMCHECKBOX 
 Bez. Asterstein            FORMCHECKBOX 
 Bez. Metternich  
 FORMCHECKBOX 
 Urnenreihengrab Gemeinschaftsbaum
       FORMCHECKBOX 
 Hauptfriedhof                 FORMCHECKBOX 
 Bez. Asterstein            FORMCHECKBOX 
 Bez. Metternich 
 FORMCHECKBOX 
 Urnenreihengrab mit Pflege/ UGA
       FORMCHECKBOX 
 Hauptfriedhof     FORMCHECKBOX 
 Rebenfeld     FORMCHECKBOX 
 Schiffssetzung        
          FORMCHECKBOX 
 Stadtteilfriedhof      
     
Vorname (Rufname), Name der/des Verstorbenen
Geburtsjahr                
Sterbejahr                       

Beisetzung am            um       Uhr

Friedhof    
     
Ich akzeptiere, dass das Aufstellen von Grablampen und jeglichem Grabschmuck bei der von mir gewählten Grabart nur an den dafür vorgesehenen Ablagestellen (soweit vorhanden) erlaubt ist. Anderenfalls geht das Eigentum beim Räumen entschädigungslos auf den Eigenbetrieb Grünflächen- und Bestattungswesen über. Unmittelbar nach der Beisetzung abgelegte Kränze und Grablichter sind zeitnah zu räumen.

Datum_____________________________________________

Name (in Druckbuchstaben) und Unterschrift der Auftraggeberin/des Auftraggebers

Eigenbetrieb


Grünflächen- und


Bestattungswesen








�








Beatusstr. 37


56073 Koblenz














Ansprechpartner/in:





Petra Busch





Petra.Busch@


stadt.koblenz.de


(nicht für förmliche Rechtsbehelfe)





Fon : 0261 129 - 4224





Fax: 0261 129 - 4220

















www.koblenz.de
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