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Ermittlung der Bestattungspflichtigen 
 
zum Antrag auf Übernahme von Bestattungskosten 

              

 

Bestattungsbeihilfe für den/die Verstorbene/n 

Name, Vorname  
 

1. vertraglich verpflichtete Personen 

Name, Vorname  

Anschrift 
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort) 

 

Geburtsdatum  
 

Name, Vorname  

Anschrift 
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort) 

 

Geburtsdatum  
 

2. Erben 

Name, Vorname  

Anschrift 
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort) 

 

Geburtsdatum  
 

Name, Vorname  

Anschrift 
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort) 

 

Geburtsdatum  
 

3. Unterhaltspflichtige 

Name, Vorname  

Anschrift 
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort) 

 

Geburtsdatum  
 

Name, Vorname  

Anschrift 
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort) 

 

Geburtsdatum  
 

4. Kinder des/der Verstorbenen 

Name, Vorname  

Anschrift 
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort) 

 

Geburtsdatum  
 

Name, Vorname  

Anschrift 
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort) 

 

Geburtsdatum  
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