Gemeinde Fallanden Bevolkerung und Sicherheit
Schwerzenbachstrasse 10 bevoelkerung-sicherheit@faellanden.ch
8117 Fallanden Telefon 043 355 35 25
www.faellanden.ch

Gemeinde Fallanden

Féllanden Benglen Pfaffhausen

Gesuch um die Bewilligung eines Grabzeichens

Bitte das ausgefillte Formular im Doppel (inkl. Riickantwortcouvert) einsenden an:
Gemeindeverwaltung Fallanden, Abteilung Bevélkerung und Sicherheit,
Schwerzenbachstrasse 10, 8117 Fallanden.

Das Aufstellen des Grabzeichens muss beim Bestattungsamt angemeldet werden
(Tel. 043 355 35 25, bevoelkerung-sicherheit@faellanden.ch).

Grab Friedhof Zil, Fillanden

Verstorbene Person:

Geburtsjahr: Sterbejahr: Grab Nr.:

O Urnenreihengrab O Erdreihengrab O Familiengrab O Kindergrab

Auftraggeber/in

Name/Vorname:

Adresse:

PLZ/Ort:

Telefon: Mobile:

E-Mail:

Grabzeichenhersteller/in

Name/Firma:

Adresse:

Telefon: E-Mail:

Grabzeichen

Material:

Bearbeitung:

Inschrift/Motiv:

Weitere Beschreibung:
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Skizze Grabzeichen im Massstab 1:10 mit Massangaben

Vorderansicht mit Inschrift/Motiv: Seitenansicht (Schnitt):
Grundriss:

Unterschrift/Stempel mit Adresse Grabzeichenhersteller/in
Stempel und Unterschrift:

Verfiigung Friedhofsvorstand/Bestattungsamt

Bewilligungsdatum:

Bemerkungen:

Stempel und Unterschrift:
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