
Bestattungsverfügung

1. Persönliche Daten

Name: ___________________________________________________________

Vorname: ___________________________________________________________

geboren: ___________________________________________________________

2. Bestattungsart

Ich wünsche eine 

 Erdbestattung

 im Reihengrab

 im  Wahlgrab(Einzelstelle)

 im  Wahlgrab(Doppelstelle)

 im  Familiengrab

 im  anonymen Erdgrab

 in  einem pflegefreien Erdgrab mit Grabstein/Namenstafel

 Feuerbestattung

 im Urnengrab

 im  anonymen Urnengrab

 in  einem pflegefreien Urnengrab mit Grabstein/Namenstafel

 meine Asche soll auf einer Aschestreuwiese verteilt werden

Oststraße 29 

99867 Gotha 

Telefon: 03621-406141 

info@trenker-bestattungen.de



 Seebestattung

 im Urnengrab

 im  anonymen Urnengrab

 in  einem pflegefreien Urnengrab mit Grabstein/Namenstafel

 meine Asche soll auf einer Aschestreuwiese verteilt werden

 Naturbestattung 

 Baumbestattung

3. Bestattungsfeier
  ich wünsche anlässlich meiner Bestattung keine Bestattungsfeier

  ich wünsche eine Bestattungsfeier vor der Beisetzung

3a. TeilnehmerBestattungsfeier
  ich wünsche eine Feier im engsten Familienkreis

  ich wünsche eine öffentliche Bestattungsfeier 

3b.  Kirchlicher Beistand und Trauerfeierrede

  es soll eine Trauerfeierrede abgehalten werden
  we|t|icherTrauerredner
  ich wünsche Kirchenbeistand der katholischen Kirche
  ich wünsche Kirchenbeistand der evangelischen Kirche

3c. Blumenschmuck - Zu meiner Bestattung wünsche ich mir:

   keine Blumen
  folgende Blumen: _________________________________________

3d. Zeitungsanzeigen - Anlässlich meiner Bestattung wünsche ich mir:

  keine Zeitungsanzeigen
  folgenden Text:  ___________________________________________

___________________________________________
___________________________________________

3e. Trauerkarten - Anlässlich meiner Bestattung wünsche ich mir:

  keine Trauerkarten
   folgender Art:



4. Grabmal - Beziiglich meiner Grabstéittengestaltung wiinsche ich mir:

  ich wünsche kein Grabmal
  ich wünsche dass dies durch meine Angehörigen festgelegt wird
  ich wünsche mein Grabmal wie folgt

5. Finanzielle Absicherung -
Die von mir gewünschte Bestattung ist finanziell abgesichert durch:

 einen Vorsorgevertrag bei:
Bestattungsinstitut:
Anschrift:
Telefon:
Vertragsnummer:

 eine Vorsorgeversicherung bei:
Versicherer:
Anschrift:
Telefon:
Vertragsnummer:

 ein Sparkonto bei:
Kreditinstitut:
Anschrift:
Telefon:
Kontonummer:

 Sonstiges:

6a. Vorgehensweise in fraglichen Situationen -
Sollten Fragen hinsichtlich meiner Bestattung auftauchen, die nicht durch die
Verfügung geklärt sind, dann:
 wird die Vorgehensweise durch das beauftragte Bestattungsinstitut bestimmt.
 wird die Vorgehensweise durch folgende Person bestimmt:
 ich ermächtige hiermit die zuvor genannte Person, die dazu notwendigen 
Entscheidungen selbstständig zu treffen.

______________________
Unterschrift zur Bestätigung

7. Weitere Dokumente
 ich habe ein Testament erstellt -
es ist an folgendem Ort hinterlegt: _____________________________________
 Mein Familienstammbuch, mein Ausweis und meine Krankenkarte sind zu
finden: ___________________________________________________________
 im Anhang
 an folgendem Ort: ________________________________________________



Hiermit bestätige ich, dass ich die vorstehenden Angaben aus freiem Willen und ohne
äußeren Druck gemacht habe und ich im Vollbesitz meiner geistigen Kräfte bin. Von
allen Beteiligten erwarte ich, dass dieser Verfügung in jedem Falle Folge geleistet
wird. Sollte eine Bestimmung nicht möglich, oder eine Situation nicht hinreichend
beschrieben sein, so soll mein aus meinen Dokumenten hervorgehender,
mutmaßlicher Wille umgesetzt werden.

_________________________ , den: _________________________________________
Ort, Datum, Unterschrift Verfügender

_________________________ , den: _________________________________________
Ort, Datum, Unterschrift Zeuge

eventueller Beglaubigungsvermerk

_________________________ , den: _________________________________________
Ort, Datum, Unterschrift 
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