
Anmälan om sanering av 
förorenad byggnad 

Sid 1 (3) 

Sanering av förorenad byggnad enligt 28 § förordningen (1998:899) om miljöfarlig verksamhet och hälsoskydd. 

Bifoga ritningar över verksamheten 
Arbetsbeskrivning* 

Arbetstider, (fr.o.m. - t.o.m. kl)* Planerad tidsperiod (fr.o.m. datum - t.o.m. datum)* 

Beskriv hur arbetet ska utföras samt de åtgärder som vidtas för att förhindra spridning av föroreningar till mark, vatten och luft 

Fastighet 
Fastighetsbeteckning* Besöksadress* 

Kemiska produkter 

Produkt och/eller organismens namn Mängd 1) Användningsområde Hälso- och miljöfarlighet 2) Hälso- och miljöskadlighet 3) 

1) Förbrukad, omsatt eller lagrad mängd 
2) Till exempel giftig, skadlig för vattenorganismer 
3) Till exempel mycket giftig vid förtäring, cancerogen, allergiframkallande 

Ange på vilket sätt råvaror och kemiska produkter hanteras och förvaras 

Du kan också bifoga en bilaga med egenkontrollen. Egenkontroll ska finnas enligt förordningen (1998:901) om verksamhetsutövarens egenkontroll. 
Egenkontroll 

Beskriv hur verksamhetens egenkontroll är upplagd: Redogörelse av rutiner för dokumentation, provtagningar, besiktningar, journalföring m.m. Beskriv de rutiner som 
finns för att förhindra störningar på yttre miljö i händelse av spill eller haveri. 

* = Obligatorisk uppgiftSamhällsbyggnadsförvaltningen

Box 66, 742 21 Östhammar

byggochmiljo@osthammar.se

Telefon: 0173-860 00
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Farligt avfall 

 

 

 

 

 

Ange det farliga avfall som beräknas uppkomma  * Enligt avfallsförordning 2011:927

EWC-kod * Mängd Transportör Avfallstyp Nr 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

Mottagare och behandling 

 

 

 

 

Behandling Mottagare (namn) Nr 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

Har transportörer och mottagare de tillstånd som krävs?* 

Ja 

Nej 

Organisationsnummer* 

Telefon (även riktnummer)* 

Utdelningsadress* 

Postort* 

E-postadress 

Anmälare 
Postnummer* Företag* 

Kontaktperson 

Efternamn* Förnamn* 

Telefon (även riktnummer) E-postadress 

Organisationsnummer* 

Telefon (även riktnummer)* 

Utdelningsadress* 

Postort* 

E-postadress 

Saneringsföretag 
Postnummer* Företag* 

Miljöcertifiering 

Fakturaadress och fakturareferens 
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Bilagor 

Ritning över verksamheten med markering av delar som ska saneras 

Situationsplan, karta eller liknande 

Avgift betalas enligt av kommunen fastställd taxa. 

Underskrift 
Datum och anmälarens underskrift* Namnförtydligande* 

VA-ritning. Det ska framgå vilka ledningar som går till avloppsreningsverk, dagvatten samt eventuell recipient 

Fullmakt (om anmälan görs av annan än uppdragsgivaren) 

Eventuella provtagnings-/analysresultat 

……………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………….. 

Kontaktperson 

Efternamn* Förnamn* 

Telefon (även riktnummer) E-postadress 

Samhällsbyggnadsförvaltningen



Hantering av personuppgifter: 

För att kunna hantera din ansökan behöver Östhammars kommun få tillgång till vissa personuppgifter. 
När du skickar in uppgifter via blanketten kommer de att behandlas med stöd av EU:s dataskyddsförordning kap. II art. 6 
1e myndighetsutövning. 
Personuppgifterna bevaras/gallras i enlighet med gällande dokumenthanteringsplan.
Mer information om hur vi behandlar personuppgifter, vilka rättigheter du har och hur du kontaktar oss finns på 
http://www.osthammar.se/gdpr

Samhällsbyggnadsförvaltningen
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