
Antrag auf Einebnung einer Grabstätte 
auf den Friedhöfen der Gemeinde Friedewald 

 
 
hiermit beantrage ich gemäß § 29 der Friedhofsordnung die vorzeitige Einebnung einer 
 
     Einzelgrabstätte  
     Doppelgrabstätte  
     Urnengrabstätte 
 
 
auf dem Friedhof:    Friedewald Alt / Neu   
     Hillartshausen    
     Lautenhausen    
     Motzfeld   
 
 
Name des Verstorbenen bzw. Erstbestatteten:   _________________________________________ 
 
 

Jahr der Erstbelegung bzw. des Erwerbs:         _________________________________________ 
   
 
Bei weiteren Belegungen in der o. a. Grabstätte (auch Urnen) sind alle Namen der Bestatteten 
sowie die Belegungsjahre anzugeben: 
 
 
______________________________________________   ________________ 
Name des Verstorbenen              Jahr der Belegung 

 

______________________________________________   ________________ 
Name des Verstorbenen              Jahr der Belegung 

 
 
Bitte Begründung für Räumung angeben: 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Die Grabeinebnung soll ausgeführt werden durch: 
 
  selbstständig 
  beauftragter Betrieb: _____________________________________________________________ 
         Name Betrieb 
 
 
 
Friedewald, den ______________  _______________________________________ 
     Datum      Unterschrift Nutzungsberechtigter 


