ANTRAG

Stadt Rinteln

Tiefbau- und Umweltamt
Klosterstralte 20

31737 Rinteln

Tel. 05751/ 403-205

Fax. 05751 / 403-235

E-Mail: s.waechter@rinteln.de

(nur nach Ablauf der gesetzlichen Ruhezeit)

auf Einebnung einer Grabstatte

Name des Antragstellers

Vorname des Antragstellers
ggf. Name der Firma
Stral3e, Haus-Nr.

PLZ/Wohnort

ggf. Telefon-Nr. (fir Riickfragen / freiwillige Angabe) :

ggf. E-Malil (fir Riickfragen / freiwillige Angabe)

GRABSTELLE

(Name, Vorname d. Verstorbenen)

Angaben z. Verstorbenen

geboren am

verstorben am

beigesetzt auf dem Friedhof in

(Ort)

einzuebnen.

[ Frau [] Herr

E] Firma

Abteilung

Nr.:

Gleichzeitig verzichte ich auf samtliche Rechte an der Grabstatte.

(Ort, Datum)

Formular drucken

(Unterschrift)
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