
 
 

Verzoek tot bestemming as 
 

    gemeentelijke begraafplaats Ter Duinen te Ossendrecht  
    algemene begraafplaats Acacialaan te Putte 
    algemene begraafplaats Scheidreef te Hoogerheide 
    gemeentelijke begraafplaats Eikelhof te Ossendrecht 

 

Gegevens rechthebbende: 

Naam   : ___________________________________________________________ 
Voornamen  : ___________________________________________________________ 
Geboortedatum  : ___________________________________________________________ 
Geboorteplaats  : ___________________________________________________________ 
Adres   : ___________________________________________________________ 
Postcode en woonplaats: ___________________________________________________________ 
Telefoonnummer : ___________________________________________________________ 
BSN (sofinummer) : ___________________________________________________________ 
e-mailadres  : ___________________________________________________________ 
Relatie tot de overledene: __________________________________________________________ 
 
Gegevens belanghebbende  
Naam   : ___________________________________________________________ 
Voornamen  : ___________________________________________________________ 
Geboortedatum  : ___________________________________________________________ 
Geboorteplaats  : ___________________________________________________________ 
Adres   : ___________________________________________________________ 
Postcode en woonplaats: ___________________________________________________________ 
Telefoonnummer : ___________________________________________________________ 
BSN (sofinummer) : ___________________________________________________________ 
e-mailadres  : ___________________________________________________________ 
Relatie tot de overledene: __________________________________________________________ 
 
Bestemming van de crematie-as (aankruisen hetgeen van toepassing is) 
 

 asbus of urn op of in een graf 
 asbus of urn in een urnengraf 
 wil aanwezig zijn bij plaatsen asbus/urn 
 wil niet aanwezig zijn bij plaatsen asbus/urn 
 uitstrooien crematie-as 
 wil aanwezig zijn bij uitstrooien 
 wil niet aanwezig zijn bij uitstrooien 
 verlengen van grafrechten ivm minimale grafrusttermijn met       jaar 

 
Gegevens overledene: 
Naam  : ____________________________________________________________ 
Voornamen : ____________________________________________________________ 
Burgerlijke staat: ____________________________________________________________ 
Geboortedatum : ____________________________________________________________ 
Geboorteplaats : ____________________________________________________________ 
Overlijdensdatum: ____________________________________________________________ 
Overlijdensplaats: ____________________________________________________________ 
Verstrooiing/Bijzetting gewenst op: __________________________________________________ 
 
Plaats en datum van aanvraag : ______________________________________________________ 
 
Handtekening rechthebbende: _____________________________________________________ 


