Marktgemeinde Kalsdorf bei Graz

Polit. Bezirk Graz-Umgebung
Hauptplatz 1, 8401 Kalsdorf bei Graz
Tel.: 03135/52551-0 / Fax: 03135/52551-33
E-Mail: gde@kalsdorf-graz.at / Homepage: www.kalsdorf-graz.gv.at

Hinweis: Bitte flillen Sie alle Felder korrekt aus. Die mit einem +gekennzeichnetenten Felder
sind verpflichtend auszufillen. Fir alle Datumseingaben gilt das Format ,TT.MM.JJJJ“.

1. Angaben zur Person des/der Antragstellers/in

Familienname+ Akad.Grad
Vorname+ Geboren am +
Adresse+ Haus-Nr.4
Ort+ PLZ4+
Telefon Fax
Mobil E Mail

2. Angaben zum/zur Verstorbenen +
Die Urne enthélt die Aschenreste von Herrn/Frau

Familienname Geboren am
Vorname Verstorben am
Sterbeort

3. Angaben zum beantragten Beisetzungs- bzw. Verwahrungsort
Der / Die Antragsteller/in ist Eigentimer/in der Liegenschaft / Wohnung

StraRe+ Haus-Nr. 4+
ort + PLZ 4+
Grundsticksnummer Katastralgemeinde

Jener Teil der Liegenschaft, auf dem die Urne verwahrt bzw.beigesetzt werden soll, wird wie folgt
genutzt (z.B Wohnraum).

Die Verwahrung bzw. Beisetzung der Urne erfolg an der im beiliegendem Lageplan
gekennzeichneten Stelle




4. Erklarung liber die Griinde und die ndheren Absichten im Zusammenhang mit der Antragsstellung

5. Erforderliche Beilagen (zur Abklarung des Sachverhalts)

Lichtbildausweis und Meldezettel des Antragstellers
Sterbeurkunde

Lageplan mit genauen Angaben tiber den Aufbewahrungsort der Urne
Foto der Abstellflache

6. Gebiihren und Abgaben

€ 6,00 feste Gebuhr je Beilagebogen
€ 21,00 feste Gebihr fur die Niederschrift
€ 20,00 Verwaltungsabgabe

Die Kosten sind bei der Antragsstellung zu begleichen.

7. Datum und Unterschrift +

Ich bestatige, dass meine Angaben der Wahrheit entsprechen.

Datum Unterschrift
des/der Antragstellers/in




