
 
Skickas, e-postas eller faxas till:   
Storumans kommun Ärendenummer:  ...........................................................................  
Räddningstjänsten  (Fylls i av räddningstjänsten) 
923 81 Storuman                           
raddning@storuman.se    
Fax: 0951-778 92 
 

FÖRANMÄLAN OM PLANERAD HYGGES/NATURVÅRDSBRÄNNING 
Anmälan och bilagor ska ha inkommit senast 30 dagar före planerad bränning. 

 
 
Skogsägaren:  ....................................................................................................................................................  
 

 
Adress:  ............................................  Postnr:  ...........................................  Ort:  ................................................  
 
 
E-post:  ............................................  Tel mobil:  .......................................   Fax: ...............................................  
 
  
avser att utföra bränning vid:  .....................................................................   i:  .....................................  kommun 
 
 
Områdets koordinat enligt rikets nät är: X=  .................................................  Y=  .................................................  
 
 
Planerad tidpunkt för bränning:  ..................................................................  Omfattning: .................................. ha 
 
 
Ansvarig bränningsledare:  .........................................................................  E-post:  ...........................................  
 
 
Tel arb:  ............................................  Tel mobil:  .......................................  Tel bost:  .........................................  
 
 
Alternativ kontaktperson:  ...........................................................................  E-post:  ...........................................  
 
 
Tel arb:  ............................................  Tel mobil:  .......................................  Tel bost:  .........................................  
 
 
Information om hur anmälan ska gå till och vad som förväntas av er finns i skriften ”INFORMATION OCH 
RUTINER VID HYGGES- OCH NATURVÅRDSBRÄNNING” som finns på kommunens webplats.  
 
 
 
Datum:  ............................................  Skogsägarens underskrift:  ........................................................................  
  (eller av skogsägaren utsedd representant, fullmakt bifogas) 
 

Bilagor och annat viktigt att komma ihåg: 
 

  Översiktskarta bifogas (1:50 000 eller 1:100 000)   
 

  Insatsplan och detaljerad karta bifogas 
 

  Ev. fullmakt bifogas 
 

  Samråder med rtj. om insatsplanen  
 

  Information till kringboende och allmänhet 
 

  Meddelar räddningschef i beredskap senast 07.00 på bränningsdagen  
 

  Meddelar när bränningen är avslutad och hur efterbevakning ska ske 
 

  Meddelar när brännan är helt kall  
 

  Bränningsledaren är nåbar till dess brännan är helt kall 
 

  DOKUMENTET ”INFORMATION OCH RUTINER VID HYGGES- OCH NATURVÅRDS- 
 BRÄNNINGAR” är genomläst 
 

Undantag från eldningsförbud: 
 

  Medges                       Medges inte 
 
 
 .........................................................................  
 Ort och datum 

 
 
 .........................................................................  
 Ansvarig räddningschef                          Telefon 

mailto:raddning@storuman.se
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