
Nutzungsberechtigte/Nutzungsberechtigter 

(Name, Anschrift, Telefon, E-Mail) 

 

 

 

 

 

 

Bezirksamt Treptow-Köpenick von Berlin 

Friedhofsverwaltung 

Postfach 910240 

12414 Berlin 

 

 

Antrag – Entfernen eines Grabmals 

§ 29 Abs. 1 Friedhofsordnung 

 

Grabstätte auf dem Friedhof:__________________________________________________________ 

Abteilung:__________________________________Nr.:_______________________________________ 

Name des/der Verstorbenen___________________________________________________________ 

    ___________________________________________________________ 

             ___________________________________________________________ 

 

Grabstein (stehend/liegend)___________________________________________________________ 

 

Hiermit bitte ich um die Erlaubnis das Grabmal vom o.g. Grab entfernen zu dürfen. 

 

 

_______________________________________________________________________________________ 

Datum / Unterschrift der/des Nutzungsberechtigten 


