
Datei: Grabberäumung. doc 

Antrag auf Beräumung einer Grabstelle  
 
 
 
 
         Datum: ______________________ 
 
 
  Stadt Prenzlau       Antragsteller/in (Nutzungsberechtigte/r):  

- Friedhofsverwaltung -  Name:  _____________________ 
Friedhofstraße 38   Vorname:  _____________________ 
17291 Prenzlau    Straße:  _____________________ 

     PLZ/Wohnort:  _______________________ 
       Geburtsdatum: _____________________ 
       Telefonnr.  _____________________ 
       (freiwillig) 

 
Grabstelle  
Namen und Sterbedatum der dort beigesetzten Personen: 
 
_________________________, gestorben am: ____________ 
_________________________, gestorben am: ____________ 
_________________________, gestorben am: ____________ 

 
Nur falls bekannt ausfüllen:    (Feld: ________, Reihe: ________, Nr.: ________) 

 
Hiermit beantrage ich die Beräumung der oben genannten Grabstelle. 

 

� Ich beantrage, dass die oben genannte Grabstelle entsprechend der derzeit gültigen 
Friedhofssatzung durch die Friedhofsverwaltung  beräumt wird. Die dafür entstehenden 
Gebühren lt. derzeit geltender Friedhofsgebührensatzung trage ich. Die Beräumung wird 
zeitnah durch die Friedhofsverwaltung oder einen von ihr beauftragten 
Dienstleistungserbringer durchgeführt. 

� Ich beantrage, dass die  Grabstelle durch den Dienstleistungserbringer  
____________________ (hier Dienstleistungserbringer eintragen) beräumt werden kann. Ich 
weise den Dienstleistungserbringer darauf hin, dass sämtliche Beräumungsteile (Pflanzen, 
Stein, Umrandung …) ordnungsgemäß außerhalb des Friedhofes durch ihn entsorgt werden 
müssen. Bei der Beräumung sind sämtliche fachliche und gesetzliche Anforderungen bzw. 
Regelungen einzuhalten.  

� Ich beantrage, dass ich die Grabstelle in Eigenleistung (selbst)  beräumen kann. Ich weiß, 
dass sämtliche Beräumungsteile (Pflanzen, Stein, Umrandung …) ordnungsgemäß durch 
mich selbst außerhalb des Friedhofes entsorgen werden müssen.  Bei der Beräumung sind 
sämtliche fachliche und gesetzliche Anforderungen bzw. Regelungen einzuhalten.  

 
Weitere Anmerkungen: 
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________ 
 
 
_________________________________   
Unterschrift  der/des Nutzungsberechtigten  

!!! Grabberäumungen sind nur 
nach Ablauf aller Ruhezeiten 
möglich.  
Die Ruhezeit beträgt 20 Jahre.   

!!! Nicht ausfüllen !!!  
 

Bearbeitungsvermerk der Friedhofsverwaltung: 
 

eingegangen am:  ______________________ 
 

beräumt am:          ______________________ 
 

Dauer der Beräumung:  ________________ 


