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Sektionsantrag 
 
 
 

 
Name, Vorname: 
 
 
Beruf: 
(bitte erlernter oder ausgeübter Beruf, 
nicht Rentner) 

 
 
Geburtsdatum:  Verstorben am: 
 
 

 
Einverständniserklärung der Angehörigen zur Durchführung einer Obduktion: 
 
Datum: 
                                     ................................................................................................. 
                                         (Unterschrift Angehöriger oder verantwortlicher Arzt) 
 
 
 
Klinik: Datum: 
 
 
Telefon (Station): 
 
 
 
Klinische Diagnosen und Fragestellung: 
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