
 

 
BEITRITTSBULLETIN 

BESTATTUNGSGARANTIEN LOKAL 
 

 
ICH, DER/DIE UNTEN UNTERZEICHNETE :       Weiblich                                          Männlich 

Vor- und Zuname: ………………………………………………………………………………… Geburtsdatum: ……………………………….. 
Adresse: ………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………… 
Postleitzahl : ……………….............Stadt : …………………………..………..……………… Land : ……………………..…………………… 
Telefon : ………………………………………..……….… Mailadresse: …………………….………………………………………………………… 
Land und Bestattungsstadt: ……………………………………………………….……………………………………………………………………. 

 

WÜNSCHE, DASS MIT MEINER MITGLIEDSCHAFT AUCH VERISCHERT WIRD : 

MITGLIEDER VORNAME - ZUNAME GEBURTSDATUM 
Ehegatten   
Kind   
Kind   
Kind   
Kind   

 
HIERMIT BEANTRAGE ICH: 

   Eine Mitgliedschaft im Verein LIPA, ab dem Datum …………………………………………………… 
• Für folgende Garantie der Bestattungshilfe, vorgeschlagen durch die Lipa Assoziation, 

Unter den folgenden Bedingungen :  BESTATTUNGSGARANTIEN LOKAL 

 
 
ICH ERKLÄRE: 

• Dass die Absprache zwischen dem Verein LIPA und ihren Partnern oder Mitarbeitern, für die Umsetzung aller Bestattungsgarantien 
und Hilfen berücksichtigt wurde und dass ich dem Verein LIPA die Auswahl des Bestattungsunternehmens überlasse, genauso wie 
auch den Schutz und die Sorge über die eigenen Mitgliedern.  

• Die Regeln des Vereins durchgelesen und anerkannt zu haben.  
• Dass meine Familienangehörigen und ich am heutigen Tage gesund sind.  
• Zu dem Formular, stelle ich Ihnen auch die Kopie meines gültigen Personalausweises zu.  
• Ich bin darüber informiert, dass meine Mitgliedschaft ungültig wäre, wenn ich mich unter falschen Angaben bzw. mit einem Feheler 

über mein Alter, anmelden würde.  
• Ich bin darüber informiert, dass ich binnen dreißig Tagen, ab der ersten Einzahlung des Mitgliedsbeitrags, den Antrag auf die 

Mitgliedschaft abbrechen kann. In diesem Fall wird mir meine Einzahlung zurückerstattet sein.  
 
 
WICHTIGER HINWEIS: ohne Einzahlung wird keine Eintragung vorgenommen.  
Das Registrationsdatum wird an dem Tag eingetragen, wenn die Einzahlung im Verein registriert ist  
Eine Erneuerung des Mitgliedsbeitrags findet jedes Jahr statt. Falls die Mitgliedschaft nach eine Monat nach Ablauf nicht erneuert wird, kommt 
es zu einer Löschung. Für jedes neue Mitglied tritt die Bestattungsgarantie 190 Tage nach der Registrierung in Kraft.  
 
Bitte fügen Sie Ihrem Antrag folgendes bei: 

- eine Fotokopie Ihrer gültiger Dokumente für die Einschreibung 
- Einzahlung des jährlichen Mitgliedsbeitrags 
- Einzahlung der Gebühr für die Einschreibung im Verein 

 
 
DIESER ANTRAG IST DEM VEREIN LIPA UNBEDINGT ZUR BEGLAUBIGUNG ZUZUSCHICKEN 
 

 



 
 
 

 

VORGESCHLAGENE GARANTIE 
 

Bezeichnung Einzelpreis Menge Betrag 
Vorgehen / Organisation 

     
     
     
     
     

Dienstleistungen 
     
     
     
     
     
     
     
     

Ausstattungen 
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
   Gesamt :  

 
Preis für den Beitritt :   Preis für den jährlichen Beitrag : 

    
 
DIESER ANTRAG IST DEM VEREIN LIPA UNBEDINGT ZUR BEGLAUBIGUNG ZUZUSCHICKEN 
 
 
Ort …………………………………………………… Datum…………………………………. 
 
Unterschrift der Mitglieds                                   Genehmigung der Vereins Lipa                          Unterschrift und Stempel der Partners 

     
  
  
  

 

Partner : 
 
 
 
 
 


