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03185 Peitz *TriftstralRe 11a
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TeL 035602/ 44 0016

Bestattungsauftrag / Volimacht

zur Regelung der Bestattung von

Frau/ Herrn:

geboren: gestorben:

zuletzt wohnhatft in:

Wolfram Bestattungen ist bevollmachtigt, samtliche fur die Bestattung erforderlichen
Formalitaten bei Krankenh&ausern, Amtern, Behorden, oder Versicherungen zu erledigen.

Diese Vollmacht umfaldt das Recht, in meinem Namen Antrége zu stellen, Leistungen zu

beantragen sowie Schriftstiicke und Gebuhrenbescheide entgegenzunehmen.
Die Bestattungskosten werde ich fristgerecht entrichten.

Auftraggeber:

Anschrift:

Ausweishnummer:

Verwandtschaftsgrad/ Bezug zum Verstorbenen:

Ort, Datum, Unterschrift

BITTE AUSDRUCKEN UND BEREITHALTEN ODER PER POST - FAX - MAIL AN
WOLFRAM BESTATTUNGEN Cottbus GmbH SENDEN.
FAX: 0355/421852 E-MAIL: info@wolfram-bestattungen.de
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