Todes- und Bestattungsanzeige

Evangelisch-Lutherische
Landeskirche Sachsens

Angaben zum/zur Verstorbenen

Familienname Rufname/Vornamen Geburtsname

letzte Anschrift (StraBe, Hausnummer, PLZ, Wohnort)

Familienstand zuletzt ausgeibter Beruf Konfession

/ /
Geburtsdatum Geburtsort erreichtes Lebensalter (Jahr(e)/Monat(e)/Tag(e))
Sterbedatum Sterbeort Bestattungsschein vom Standesamt/AZ
Angehorige

Name des Ehegatten (bei Minderjahrigen Name der Eltern)

ggf. weitere Angehdrige

Name des anmeldenden Angehdrigen

Anschrift (StraBe, Hausnummer, PLZ, Wohnort) Erreichbarkeit (Telefon/Mail)

Einwilligungserklarung

Die Verarbeitung der fir die angemeldete Amtshandlung erhobenen personenbezogenen Daten erfolgt
aufgrund der Kirchenbuchordnung der Evangelisch-Lutherischen Landeskirche Sachsens in Verbindung
mit § 6 des Kirchengesetzes Uber den Datenschutz der Evangelischen Kirche in Deutschland.

Ich bin mit der Verdffentlichung (Name, Anlass, Wohnort) im Kirchgemeindebrief/-schaukasten einverstanden.
JJa [ Nein

Ich bin mit der Verdffentlichung (Name, Anlass, Wohnort) auf der Kirchgemeindewebseite einverstanden.

[JJa [ Nein

Diese Einwilligung kann ich jederzeit fir die Zukunft widerrufen. Ich wurde dariiber aufgeklart, dass eine
Verdffentlichung im Internet sich technisch nicht immer vollstandig l16schen Iasst. Eine Verdffentlichung in
sozialen Medien erfolgt nicht.

Datum Unterschrift des anmeldenden Angehdrigen
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Art der Handlung:

[ Beerdigung [ Sargfeier [ Urnenfeier

Name des Pfarrers/der Pfarrerin Ort und Friedhof, auf dem die Bestattung stattgefunden hat
Gy e
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Unterschrift ,ggf. Dimissoriale”




	Familienname: 
	Geburtsname: 
	Familienstand: 
	zuletzt ausgeübter Beruf: 
	Konfession: 
	Sterbedatum: 
	Sterbeort: 
	Name des anmeldenden Angehörigen: 
	Ich bin mit der Veröffentlichung Name Anlass Wohno: Off
	Ich bin mit der Veröffentlichung Name Anlass Wohno-0: Off
	Datum: 
	Trauergespräch am: 
	Beerdigung: Off
	Sargfeier: Off
	Urnenfeier: Off
	Spruch: 
	Eintrag Kirchenbuch und MEWIS NT: 
	Geburtsdatum: 
	Geburtsort: 
	Rufname/Vornamen: 
	letzte Anschrift (Straße, Hausnummer, PLZ, Wohnort): 
	Jahr(e): 
	Monat(e): 
	Tag(e): 
	Bestattungsschein vom Standesam/AZ: 
	Name des Ehegatten (bei Minderjährigen Name der Eltern): 
	ggf: 
	 weitere Angehörige: 
	 Vollzugsmeldung an Wohnsitzgemeinde: 

	Anschrift (Straße, Hausnummer, PLZ, Wohnort): 
	Erreichbarkeit (Telefon/Mail): 
	Die Bestattung ist vollzogen worden am/um: 
	Name des Pfarrers/der Pfarrerin: 
	Ort und Friedhof, auf dem die Bestattung stattgefunden hat: 


