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Anmälan kremation






Anmälan för kremation på Umeå krematorium
Beställare
	Namn
	      

	Personnummer
	

	Adress
	     

	Telefon
	     



Anlitad begravningsbyrå
	Namn
	     



Avliden
	Namn
	     

	Personnummer
	     

	Dödsdatum
	     

	Församling
	     

	Ankomst till krematoriet:



Begravningsakt
☐ Akt med urna 	☐ Akt med kista 	☐ Ingen akt
	Datum för akt
	     

	Lokal
	     



Gravsättning
	Kyrkogård
	     


☐ Enskild grav, gravnummer: 	
☐ Askgravlund 	☐ Minneslund 	☐ Spridning 	☐ Ej bestämt

Egen urna?
☐ Ja: 		☐ Nej (innebär att textilurna används)


Skicka denna blankett till krematoriet i god tid före kremationen. Bifoga korrekta intyg. 
E-post: umea.krematoriet@svenskakyrkan.se 
Telefon: 090-200 25 60
[bookmark: _Hlk507053089]Blanketten postas till: Kyrkogårdsexpeditionen, Box 3184, 903 04 Umeå VÄND!
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