Anmalan om halsoskyddslokal

NYB RO KOM MUN Enligt 38 § forordningen om miljofarlig

verksamhet och halsoskydd

Verksamhet
Foretagets namn Telefon
Adress Postnummer Postadress

Fastighetsbeteckning

Innehavare Personnummer/Org.nr. Telefon
Adress Postnummer Postadress
E-post

Anmalan avser:

Lokaler for skola, férskola, fritidshem o. dyl:

O Skola O Forskola O Fritidshem

OAnnat......oooee i,

Verksamheten ar tankt att starta (datum):

OBS!

Beskrivning av verksamheten, ritning dver lokalen och dess
inredning ska alltid bifogas anmalan i skala 1:50 eller 1:100.
Uppgifter om ventilation, kapacitet och protokoll fran senaste
OVK ska bifogas. Ar verksamheten inte ansluten till det
kommunala VA- natet, ska detta redovisas.

Postadress Besoksadress samhallsbyggnad@nybro.se Telefon
382 80 NYBRO Stora Tridgardsgatan 5 www.nybro.se 0481-450 00 vx



Underskrift:

Ort och datum

Underskrift

Namnfortydligande

Avgift féor anmalan:

For handlaggning/provning betalas avgift enligt Nybro kommuns taxa for provning och tillsyn
inom mildjobalkens omréde. Taxan finns pa Nybro kommuns hemsida under "Taxor och
avgifter"

Vill du ha mer information, s& kontakta Milj6- och byggenheten, telefon 0481-450 00.

Anmalan sands till:
Samhéllsbyggnadsndmnden
Nybro kommun

382 80 Nybro

Information om personuppgiftsbehandling

Vi behandlar personuppgifter som namn, adress, fastighetsbeteckning, e-post och telefonnummer for att
handlagga ditt &rende och kunna kontakta dig.

Behandlingen sker i vart arendehanteringssystem och ar nédvandig som ett led i myndighetsutdvning.
Uppgifterna sparas enligt informationshanteringsplan.

Personuppgiftsansvarig: Samhallsbyggnadsnamnden (samhallsbyggnad@nybro.se). Fragor? Kontakta
dataskyddsombud: dataskydd@sydarkivera.se.

Du har ratt till tillgang, rattelse, radering samt att klaga hos IMY.
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