Zutreffendes ist zu vnterstreichen!

&

Statistisches Amt 19 4-_“ (Monat v '»J-"'f'r;_( o

fiir die Alpen- und
Donau- Reichsgaue
Wien i, Neue Burg

Sterbefall ¢

icht fiir Totgeborene erwende
SR, 1/2 Wien, 1(553;9 s?am Tlociahit A\

Name des Standesamts: Nummep'iz \S

Gemeinde des Sterbefalls:........ 232 Rrei87 ounisgiedonns iy
Wohngemeinde des Vcrstorbenen ____________ ;,.___;’__,,’ Kreis: &
Strafle und Nr.:... 042002002 iy, o &Y
/ Ll o
1. Vor- und Familienname des Vcrstorbencn:} : . Ea
oder ob unbenannt verstorben? 4
2 Geschlecht:/minnlich oder weiblich? , IS IS
8, Sterbetag: ........ Monat: : Jahr:""'f:': LAV § y
4. Geburtstag:.. ... Monat: “ Jahe: 2922 14 ’7
Fiir die am ersten Tage nach der Geburt gestorbenen A 2%
Kinder genaue Angabe der Lebensdauer in Stunden: 4 W ¥
5. Familienstand: 28
) bei Kindern unter 5 Jahren: ob beim Tode chelich oder unchelich? § 5.2 ¢
b) bei allen Gbrigen Personen Iechg, verheiratet, verwitwet, geschieden, 7
Ehe aufgehoben? A .
¢) bet Verheirateten: 1. Tag und _Iahr der letzten Eheschheﬁ.mg St :
2. Zahl der n dieser Ehe geborenen Kinder (einschliefilich totgcborener
und legitimierter): s
8. Geburistag und -jahr des iiberlebenden Ehegatten (- gattin)e T ;’i
8. Religioses Bekenntnis des Verstorbenen: .42 5... - .
7. Staatsangehorigkeits ... . . 7. /
& a) Beruf des Verstorbenen: Yoaaiegps ! '
b) Berufsstellung (selbstandig, Angestellter, ’A.rbcxtcr, Bcamter des §

.

M(’iglidlst genaue Angaben erbeten!

. Offentlichen D:cnstes)"’
¢) Gewerbe oder Betrieb,

-

in dem der Verstorbene titig war:

Bei chelichen Kindern unter 14 Jahren sind die entsprechenden Angaben fir
B> den Vater, bei unchelichen und vaterlosen fiir die Mutter zu machen.

Ezfolgte der 'Tod in einer Anstalt (Entbindungs-, Kranken-, Wohltitig-
keits-, Fiirsorge- oder, Ge{angenenanstalt usw.)?

Name der Anstalt:

.l

T

10. Todesursache (bei gewaltsamem Tod — auch Selbstmord — Art und Weise

u. Ursache, beiUnfillen auch, ob Berufs-oder Betriebsunfall):
a) Grundleiden?
b) Begleitkrankheiten?

¢) Nachfolgende Krankheiten?
d) Welches der genannten Leiden hat

Ty,

){_’1 § | i
L

10.

:

den Tod unmittelbar herbeigefiihrt?
11. Ist die Todesursache vom Arzt beglaub:gt? ja — nein

Name des Arztes:

Ausgabe 1948, Nachdruck nicht gestattet, — wn ceseansutEs tn wid,

.
§1342

Die stark umrandcten Teile
gind frei zu lassen!
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