
RZ, 04.07.2012, 08:18 Uhr Beerdigungsinstitut Janek
Telefon: (0 26 31 ) 3 15 55

Aufnahmebogen
Auftraggeber

Anrede  : Titel  :

Vornamen  :

Name1  :

Name2  :

Name3  :

Name4  :

Straße, PLZ, Ort  :

Geschlecht  :

Geburtsdatum  :

Telefonnummer  :

Mobil  :

Fax  :

E-Mail  :

AG ist Ehepartner der/s Verstorbenen Ja Nein

Sonstiges Verwandtschaftsverhältnis der/s AG zum Verstorbenen  :

BLZ, Konto, Bank des AG  :

abweichender Kontoinhaber  :

Ansprechpartner  (sofern abweichend bei gleicher Adresse)

Anrede  : Titel  :

Vornamen  :

Name  :

abweichende Ansprache  :

Rechnungsempfänger  (sofern abweichend vom Auftraggeber)

Name  :

Adresse  :

Bankverbindung  :

Notiz  :

Intern
Berater  : Datum  :

Filiale  : Rechnungsort  :

Herkunft  : Aufnahmeort :
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