KREMATIONSAUFTRAG

TIERKREMATORIUM

| @, ROSENGARTEN

Auftrag zur Eindscherung eines Tieres im ROSENGARTEN-Tierkrematorium
Auftragnehmerin: Tierkrematorium ROSENGARTEN AG - Fann West 10 - 6403 Kiissnacht am Rigi
Tel. 041 850 00 85 - info@mein-rosengarten.ch - www.rosengarten-tierkrematorium.ch

AUFTRAGGEBER/IN / TIERHALTER/IN
Frau[] Herr [J Familie ]

Name:

Strasse/Hausnummer:

PLZ: Ort:

Telefon:

Sprache: D[] EC]

Vorname:

E-Mail:

Unterschrift

ANGABEN ZUM TIER Hinweis: Der/die Auftraggeberyin versichert, dass das Tier nicht von einer meldepflichtigen Krankheit betroffen war.

Tierart: Gewicht (ca.): kg
Rufname des Tieres: Geschlecht: [TIm Ow
Alter: Jahre ™ 1:
KREMATIONSART TIERARZT / TIERARZTIN / PRAXIS
Einzelkremation Name:
(Bitte gewiinschte Urne sowie Art der Ascheriickfiihrung angeben)
e e Strasse:
URNE PLZ/Ort:
Telefon:
L] Holzbehalter L[] Stoffsackli
[J Urne (Bezeichnung und Farbe gem. unserem Urnensortiment) - -
ASCHERUCKFUHRUNG

[] Schmuckurne/Andenken

[J Versand an Tierarzt/Tierdrztin (eingeschrieben)
[] Versand an Tierhalter/in (eingeschrieben)

[] Gemeinschaftsgrab (keine Ascheriickfihrung)
[0 Abholungim Krematorium

TRANSPORT INS TIERKREMATORIUM
] Abholen bei Tierarzt/Tierdrztin

] Abholen bei Tierhalter/in

[ Personlich durch Tierhalter/in

RECHNUNG
[] an Tierarzt/Tierarztin
[] an Tierhalter/in

BEMERKUNGEN (bei Fragen oder Anliegen erreichen Sie uns unter Tel. 041 850 00 85 oder unter info@mein-rosengarten.ch)

Ab hier vom Tierkrematorium auszufiillen

Eingang

Gewicht

inkl.

Adresse Brief
Urne Rechnung

Kremation

Schamottstein-Nr.

Versand/Abholung

Versandetikette

Hinweise zu Verwendung lhrer Daten

Ihre Daten werden zur Abwicklung Ihres Auftrages gemass Art. 6 Nr. 1 (b) DSGVO erhoben, gespeichert und genutzt. Fir diese Datenerhebung ist der Auftragnehmer verantwortlich. Eine Weitergabe an unberechtigte Dritte erfolgt
nicht. Weitere Informationen zum Datenschutz und iiber |hre Betroffenenrechte finden Sie hier: wwww.rosengarten-tierkrematorium.ch/datenschutz. Die Verwendung Ihrer Daten fiir eigene werbliche Zwecke zu dhnlichen Waren
und Dienstleistungen des Auftragnehmers ist nicht ausgeschlossen. Sie konnen dieser jederzeit widersprechen, ohne dass fiir Sie andere Kosten als die Ubermittlungskosten nach Basistarifen (Telefon, Porto etc.) entstehen.
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