
Verstorbene/r

verstorben am:

Sterbeort:

Beisetzung am:

Nutzung der       Kapelle Kirche Leichenkammer

Nutzungsberechtigte/r Gebührenpflichtige/r (falls abw.)

Reihe: * Grabstellen: *

Anzahl 

Grabstellen:

Datum:

Bestatter

Ev.-luth. Kirchengemeinde St. Sigismund Daverden

Die Verleihung und die Übernahme dieses Nutzungsrechtes erfolgt nach Maßgabe der jeweils 

geltenden Friedhofsordnung und Friedhofsgebührenordnung, die auf der Internetseite kirche-

daverden.de eingesehen werden kann und die mit der nachstehenden Unterschrift anerkannt 

wird.

Name:

Straße:

Ort:

Tel.nr.:

Friedhof Daverden

(* wird ggfs. von der Friedhofsverwaltung ausgefüllt.)

Bemerkungen:

Erwerb von Nutzungsrechten an einer Grabstätte auf dem Friedhof in Daverden

Unterschrift des/r Nutzungsberechtigten

Friedhofsverwaltung Heike Hartmann

Kirchweg 27, 27299 Langwedel

Mo.10-11h, Di. 15-18h, Do. 10-12h, Fr. 11-13h

Telefon 04232-934868, Telefax 04232-8641

KG.Daverden@evlka.de

Name, Geb.name:

Letzte Anschrift:

geboren am:

Trauerfeier am:

Geburtsort:

Unterschrift des/r Gebührenpflichtigen

Grabart:

Abteilung: *

Konfession:

Wahlgrabstätte (1 Sarg u. 1 Urne o. 2 Urnen möglich)

Reihengrabstätte ( 1 Sarg o. 1 Urne möglich)

Urnenpartnergrabstätte

Urnengemeinschaftsanlage

Die o.g. verstorbene Person war bisher nutzungsberechtigt und ich übernehme auf deren Wunsch das Nutzungsrecht für die 
Grabstätte, ggf. vor mir nutzungsberechtigte Personen sind mit der Übertragung des Nutzungsrechtes auf meine Person 
einverstanden.

Ich übernehme das Nutzungsrecht für die neu erworbene Grabstätte.

Ich bin Nutzungsberechtigte/r der u.g. Grabstätte und erkläre mich mit der Beisetzung einverstanden.


