
 
Antrag auf Erwerb / Änderung von Nutzungsrechten 

 
 

 
  
 
 
 

 
 
I. Grabstätte   
 
             
 Friedhof …………………………………………………………………,   Feld ……………………………    Grab-Nr. …………………………….….. 
  

 1. □ Erwerb des Nutzungsrechts an einer Wahlgrabstätte  

   innerhalb der Nummernfolge / außerhalb der Nummernfolge  (Dauer 30 Jahre) 

 2. □ Erwerb des Nutzungsrechts an einer Urnenwahlgrabstätte  

   innerhalb der Nummernfolge / außerhalb der Nummernfolge  (Dauer 25 Jahre) 

  3. □ Verlängerung des Nutzungsrechts (nur Wahlgrabstätten, Urnenwahlgrab- 

    stätten und Wiesenwahlgrabstätten)  um .............. Jahre 

 4. □  Übertragung / Übernahme des Nutzungsrechts (Vertrag beifügen) 

 5. □ Änderung des Ersatznutzungsberechtigten (bei Wahlgrabstätten)   

   oder des Ansprechpartners (bei Reihengrabstätten)  
   (Zustimmungserklärung beifügen) 
 
 

II.  Hinweise 
 

 
 
III.  Unterschriften 
 
 
 

………………………………………………………………………..… 

Ort, Datum 

 

 
  

…………………………………………………………………………..    ……………………………………………………………………. 

Unterschrift Antragsteller/in      Unterschrift Ersatznutzungs- 
(Nutzungsberechtigte/r)       berechtigte/r 

 

Es gelten die Bestimmungen der Satzung über das Friedhofs- und Bestat-
tungswesen  in der Stadt Hückelhoven sowie der Friedhofsgebührensatzung in 

der zurzeit geltenden Fassung. Mir ist bekannt, dass ich die beiden Sat-
zungstexte bei der Friedhofsverwaltung der Stadt Hückelhoven, Rathaus, 

Zimmer 2.10, während der allgemeinen Öffnungszeiten einsehen kann und 
diese online unter www.hueckelhoven.de abrufbar sind. 
 

Antragsteller/in:  
(Nutzungsberechtigte/r) ..............................................................................................………………………………………..…………………………….………   

   (Name, Vorname) 

    

    
   ..................................................................................................……………………………………………..………………………….… 
   (Anschrift) 

 

    
   ..................................................................................................……………………………………………..…………………………… 
   (Telefon) 

Ersatznutzungs- 

berechtigte/r: ..............................................................................................………………………………………..…………………………….………   

   (Name, Vorname) 
 

 
   ..................................................................................................……………………………………………..………………………….… 
   (Anschrift) 

 

 
   ..................................................................................................……………………………………………..…………………………… 
   (Telefon) 

 


