
Karl Hügin-Platz 1, Postfach, 8303 Bassersdorf, Tel 044 838 85 85, www.bassersdorf.ch 

Bestattungswunsch 

Name/Vorname 
Geburtsdatum 
Adresse 

Für die Verstorbenen, die Ihren letzten Wohnsitz in Bassersdorf hatten, werden die 
Bestattungskosten durch die Gemeinde Bassersdorf übernommen. Spezielle Wünsche gehen zu 
Lasten der Angehörigen. 

Erdbestattung 
☐ Ich möchte erdbestattet werden:

☐ in einem neuen Erdreihengrab. (Gesetzliche Ruhefrist 20 Jahre)
☐ in ein neues Familien-/Privatgrab, (6 m2 für 2 Särge + max. 8 Urnen, Mietpreis:

CHF 12'000* für die Dauer von 50 Jahre)
☐ in bestehendes Familien-/Privatgrab, Grab-Nr. ________ Name ______________

Kremation 
☐ Ich möchte kremiert werden. Die Urne mit meiner Asche ist:

☐ in einem neuen Urnenreihengrab beizusetzen (Gesetzliche Ruhefrist 20 Jahre)
☐ in ein neues Familien-/Privatgrab, (3 m2 für max. 8 Urnen, Mietpreis: CHF 6'000*

für die Dauer von 50 Jahren)
☐ in bestehendes Grab-Nr.___ meines/meiner __________ bestattet am _________

beizusetzen. (Es wird zur Kenntnis genommen, dass für die Aufhebung des
Grabes die gesetzliche Ruhefrist der ersten Beisetzung massgebend ist)

☐ in die Urnengedenkwand beizusetzen (Urnenbeisetzung in die Erde, Gesetzliche
Ruhefrist 20 Jahre)

☐ im Gemeinschaftsgrab beizusetzen (namenlos)
☐ auf dem auswärtigen Friedhof in __________________ im Grab von ___________

beizusetzen. (Erfordert Bewilligung der dortigen Friedhofsverwaltung).
☐ Die Urne soll den Angehörigen ausgehändigt werden
☐ Weiteres ______________________________________________________________

*Gebührenanpassungen bleiben vorbehalten. Die Gebühren können nicht bereits im Voraus
(=Lebzeiten) beglichen werden.

Personen, welche nach dem Ableben Ihren Körper dem Anatomischen Institut in Zürich zur 
Verfügung stellen möchten, erhalten Auskunft und Unterlagen unter Telefon: 044 635 53 11. 

Abdankung / Trauerfeier 
☐ Mit einem Pfarrer am Grab und in der Kirche
☐ Mit einem Pfarrer, nur am Grab (ohne Kirche)
☐ Stille Beisetzung, ohne Pfarrer, nur am Grab (muss von den Angehörigen organisiert

werden)
☐ Anderer Wunsch: _____________________________________________________________

Gemeinde Bassersdorf 

Bestattungsamt 

Kontakt: Antonia Leal 
+41 44 838 85 41

antonia.leal@bassersdorf.ch 
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Todesanzeige in den Schaukästen der Gemeinde 
☐ erwünscht    ☐ nicht erwünscht 

Alle Todesfälle werden auf der Homepage der Gemeinde Bassersdorf publiziert. 

Nach meinem Ableben sind sofort folgende Personen zu informieren: (Name, Adresse, 
Geburtsdatum, Telefonnummer) 

 

 

 

 

 

☐ Ich habe zusätzlich Blätter mit eigenen Anliegen beigelegt. 

Bassersdorf, ________________________ Unterschrift: _________________________ 

Bitte senden oder mailen Sie das ausgefüllte Formular an:  
Bestattungsamt Bassersdorf, Karl Hügin-Platz 1, Postfach, 8303 Bassersdorf oder 
bestattungsamt@bassersdorf.ch 

Nehmen Sie zur Kenntnis, dass dieser Bestattungswunsch nur wirksam sein kann, solange Sie 
Ihren Wohnsitz in der Gemeinde Bassersdorf haben. 
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