
„СОФИЯ КРЕМАТОРИУМ” АД 

 
 
 

ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА КРЕМИРАНЕ 
 

 
Долуподписаният /та/ .................................... 
Живущ ул. /ж.к./  ....................................... 
Телефон за връзка  ...................................... 
Лична карта № ............... ЕГН ....................... 
Родствена връзка с покойния  ............................ 
 

Трите имена на покойника ................................ 
 
ДЕКЛАРИРАМ, че желая 
 

1. Тялото му /й / да бъде кремирано 
 

2. Няма златни зъби /или импланти/.  

 

3. Да НЕ присъствам на кремацията 
 
 

Да присъствам на кремацията 
 

4. Прахът на .................................  да бъде: 
 

 погребан в  .....................       гробище. 
 
 

Парцел ......... ред ........ гроб ......... 
 положен в колумбарийна стена 
 
 

Блок ........... ред ......... ниша ........ 
 другаде  
 
 

............................................ 
            (посочете къде) 
 

Упътване: 
1. Деклараторът подчертава собственоръчно този вид услуга, 

която желае да бъде извършена. 
2. Формулярът се попълва и подписва в присъствието на 

длъжностно лице на “София Крематориум” АД. 
3. При деклариране на кремация от граждани или агенти на 

ЧПБ, същите са уведомени, че е АБСОЛЮТНО ЗАБРАНЕНО в 
ковчега да бъдат поставяни метални предмети /пушки, 
пистолети, ножове/ и аерозолни опаковки. 

4. С подписа си гражданинът и/или агентът носи отговорност 
по чл. 314 от Наказателния кодекс за попълване на 
документи с невярно съдържание. 

 
София,........... г.          Декларатор: ...............  

 

          /Подпис/ 
 
Декларацията е подадена чрез ....................................... 
 
ЕГН:...................,представител на ЧПБ:........................ 
 
София, .............  .... г.  Подпис: ........................... 


