
Bestattungsamt

Bestattungswunsch/Testamentarische 
Bestattungsanweisungen
für Einwohnerinnen und Einwohner der Gemeinde Tuggen

Personalien

Name/Vorname

Ledigname

Adresse

Geburtsdatum

Heimatort

Ich wünsche nach meinem Ableben wie folgt bestattet zu werden. Dieser Wunsch soll von 
meinen Hinterbliebenen/Vertrauenspersonen berücksichtigt werden:

Kremation mit Beisetzung im separatem Urnengrab
Kremation mit Beisetzung im bestehenden Grab von *
Kremation mit Beisetzung im Gemeinschaftsgrab mit Namensnennung
Kremation mit Beisetzung im Gemeinschaftsgrab ohne Namensnennung
Kremation mit privater Lösung
Erdbestattung Einzelgrab
Erdbestattung Doppelgrab

* falls möglich, Ablauf Grabesruhe beachten

Bemerkungen / Ergänzungen / weitere Wünsche

Dieser Wunsch entfällt bei Wegzug aus der Gemeinde Tuggen und muss bei einem erneuten 
Zuzug neu eingereicht werden.

Ort / Datum Unterschrift

_______________________ _______________________

Gemeinde Tuggen
Bestattungsamt +41 55 465 65 15
Zürcherstrasse 12 + 14 tuggen.ch
8856 Tuggen
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