
 
 

 

 
Antrag auf Grabneuerwerb 

 

Angaben zur/zum Verstorbenen und zur Bestattungsart 

   

☐ Die  ☐ Der Verstorbene 

 

Name, Vorname:  ___________________________________________________________ 

Anschrift:    ___________________________________________________________ 

geboren am:    ___________________  in: _____________________________________ 

gestorben am:    ___________________  in: _____________________________________ 

soll auf folgendem Friedhof bestattet werden: 

 

☐ Neubrunn  ☐ Böttigheim 

 

Art der Bestattung: 

 

☐ Urne  ☐ Erdbestattung 

 

 

Angaben zur/zum Grabnutzungsberechtigten/ Grabpflegenden 

 

Die/ Der Grabnutzungsberechtige übernimmt die geltenden Rechte und Pflichten entsprechend der 

jeweils gültigen Friedhofssatzung. 

 

Name, Vorname:  ____________________________________________________________ 

Anschrift:    ____________________________________________________________ 

Telefonnummer:  ____________________________________________________________ 

 

   

Markt Neubrunn
mit Böttigheim 



Angaben zur/zur Gebührenbescheidempfänger/in (falls abweichend): 

 

Die/  Der  Gebührenpflichtige  ist  verpflichtet,  die  Gebühren  für  die  Grabnutzung  und 

Friedhofsunterhaltung,  für die Benutzung der Trauerhalle  sowie  für die Erteilung der Graburkunde 

gem. der jeweils geltenden Friedhofsgebührensatzung zu tragen. 

 

Name, Vorname:  ___________________________________________________________ 

Anschrift:    ___________________________________________________________ 

Telefonnummer:  ___________________________________________________________ 

 

Angaben zum Bestatter: 

 

Der  Markt  Neubrunn  hat  einen  Bestattervertrag  mit  der  Trauerhilfe  Emmerling  geschlossen. 

Sämtliche hoheitlichen  Tätigkeiten, die  auf den  Friedhöfen  in Neubrunn und Böttigheim  ausgeübt 

werden, werden von der Firma Emmerling übernommen. 

 

Trauerhilfe Emmerling 

Fliederstrasse 42 

97950 Großrinderfeld/Gerchsheim 

 

Telefon: 09344 / 355 

 

 

Art des Graberwerbs: 

 

☐ Erwerb einer neuen Grabstelle:     ☐ Urnengrab       ☐ Einzelgrab        ☐ Familiengrab 

☐ Bereits vorhandene Grabstelle: 

Friedhof:  _____________________ 

              Grabart:  _____________________         

              Position (Abteilung/Reihe/Nr.):   ________ 

 
 
______________________                                                            _______________________________ 
Ort, Datum                      Unterschrift Grabnutzungsberechtigte/r 
 
______________________                                                          _________________________________ 
Ort, Datum                     Unterschrift Gebührenbescheidempfänger/in 


