
Verlängerung des Nutzungsrechts  
 
Nutzungsende: ______________________ 
 

Friedhof:      _________________________ Grabstätte: _____________________________ 
 
Grabname:  __________________________ 

 
Grabart:      _____________________________  

 
Hiermit beantrage ich die Verlängerung des Nutzungsrechts an der oben genannten Grabstätte  um 
 
☐  3 Jahre 
☐  6 Jahre 
☐  9 Jahre 
☐  12 Jahre 
☐  15 Jahre 
 
Nach Erteilung des Nutzungsrechts erhalten Sie einen Gebührenbescheid auf Grundlage der derzeit 
geltenden Friedhofssatzung (Anlage Gebührenverzeichnis). 
 
☐     Ich möchte künftig in allen Angelegenheiten zu der o. g. Grabstätte über die folgende E-Mail 
kontaktiert werden: 
                                    ___________________________________________________________________ 
 
 
__________________________                          ______________________________________ 
Ort, Datum                                                         Unterschrift des/der Nutzungsberechtigten 
 
 
Rechtsnachfolge (Nur ausfüllen, wenn noch keine Rechtsnachfolge eingetragen ist) 
 
Im Falle des Todes der/des Nutzungsberechtigten soll das Nutzungsrecht an der Grabstätte an 
untenstehende Person übergehen (Rechtsnachfolge): 
 
Name: 

 
........................................... 

 
Vorname: 

 
........................................... 

 
Straße: 

 
........................................... 

 
PLZ/Ort: 

 
........................................... 

 
Geburtsname: 
 

 
........................................... 

 
Geburtsdatum: 

 
........................................... 

 
Tel.-Nr.: 

 
........................................... 

  

 

Der/die Rechtsnachfolger/in ist mit einer späteren Übertragung des Nutzungsrechts einverstanden 
und erhält eine Mehrfertigung der Nutzungsurkunde zur Kenntnis. 
 
☐     Ich möchte künftig in allen Angelegenheiten zu der o. g. Grabstätte über die folgende E -Mail 
kontaktiert werden: 
                                   ___________________________________________________________________ 
 
 
__________________________                          ____________________________________ 
Ort, Datum                                                          Unterschrift des/der Rechtsnachfolger/in 

Die Gebühr beträgt je Einzelplatz pro Jahr: 
Erdwahlgrab (Erwachsene): 74,40 Euro, 
Erdwahlgrab (Kinder): 71,70 Euro, 
Urnenwahlgrab: 71,70 Euro.  
 


