oglichst genaue Angaben erbeten!

Zutreffendes ist zu unterstreichen!

Statistisches Amt 1947 (Monat St

gr die ?{lpt;:; and
onau - Reichsgaue
Wien L, Neue Burg Sterbefall
(Nicht fiir Totgeborene zu verwenden)
A2 l'ﬂiml Innero t:fﬁf:t Mavighitt

Name des S esamts: Nummer im Stcrbcbuch........-.........:......'.. .

Gemeinde des Sterbefalls: .04 L " Kralgs ol ool ? (}r / {: 7

ol 1 _."’ 4 |\|'
Wohngemeinde des Verstorbenen:, o 2.7 2/ 7 /Kreis: . o
Strafle und Nr.: Vv R 4 P o A .I _r._ U il ¥ Jrap Jq f

oder ob unbenannt verstorben?
2. Geschlecht: minnlich oder weiblich?

1. Vor- und Familienname des Verstorbenen: }

8. Sterbetag: Monat: 2

4. Geburtstag: : ! Monat:
Fiir die am ersten Tage nach der Geburt gestor‘oenen
Kinder genaue Angabe der Lebensdauer m Stunden:

5. Familienstand:

a) bet Kindern unter 5 Jahren: ob heim Tode ehelich oder unchelich?

b) ber sllen tbrigen Personen: ledig, verheiratet, verwitwet, ‘gescbledcn,
Ehe aufgehoben? frmes

€) bei Verheirateten: 1. Tag und Jahr der letzten Eheschlieflung:.... :
2. Zahl der in dieser FJ:e gcborencn Kinder (einschliefilich totgcborener
und legitimierter):
8. Geburtstag und -jahr des iiberlebenden Ehe gatten( gattim): U CL s

8. Religitses Bekenntnis des Vcrstorbenen

\

7. Staatsangehorigkeit: b A

8. a) Beruf des Verstorbenen: r; Ty 28 b A 0 b 0 B AL 4,2

b) Bernfssteilung (selbstindig, Angeste]lter, Arbc:ter, Bcamter des
offentlichen Dlenstes)?

¢) Gewerbe oder Betrieb, ' : 8.

in dem der Verstorbene titig war:

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

#. Erfolgte der 'Tod in ciner Anstalt (Entbindungs-, Kracken-, Wohltitig-
keits-, Fiirsorge- oder| Gef@ngcnenanstait usw B

Name der Anstalt: Attty mr il

10. Todesursache (bei gewaltsamem Tod — auch Selbstmord — Art und Weise
u. Ursache, beiUnfillen auch, ob Berufs- oder Betriebsunfall):

a) Grundleiden?
b) Begleitkrankheiten?
c¢) Nachfolgende Krankheiten?

d) Welches der genannten Leiden hat} 1. 4
den Tod unmittelbar herbeigefiihrt?
11. Ist die Todesursache vom Arzt beglaubigt? ja — ncin
Name des Arztes: 11.
/| Die stark umrandeten Teile

Ausgabe 1948. Nachdruck nicht gestattet. — eAnL UEszAREUTES wwin, 91342 it

sind frei zu lassen!




