
 

 
 

ÖSTRA GÖINGE 
KOMMUN 
Miljö- och byggavdelningen 

  BRANDFARLIG VARA 
 
ANSÖKAN OM TILLSTÅND 

  
  

  
 

Datum     
Fastighet och sökande 
Fastighetsbeteckning 

 

Fastighetsägare (om annan än sökanden) 

 

Telefax: 
 
 

Fastighetens adress 

 

Telefon: arbetet 

 

Sökandes namn 
 

 

Person-/Organisationsnummer 
 

 

Telefon: bostaden 
 

 
Postadress (utdelningsadress, postnummer och postort) 

 

E-post adress 

 
  

  

Ansökan avser                Bifogade handlingar 
 

 Nytt tillstånd     
    

 Ny tillståndsinnehavare till bef tillstånd 
 

 Förlängning av tillstånd  
 

 Förändring av tillstånd 
 

 Generellt undantag från heta arbeten 
    
 

 Övrigt 
 

 Typ av anläggning  …………………………………………………. 

 
 Situationsplan          Byggnadens utformning 

              
 

 Beskrivning                         Skötsel- och driftsinst. 
        

 Klassningsplan                      Riskutredning 
 

 Sammanställ. avseende vara, klass, mängd/rum, cistern etc. 
 

 Övrigt ……………………………………………………………………………………… 
 
               …………………………………………………………………………………….. 

   

 

Hanterad mängd 
 
Namn på varan, klass, cistern/lös behållare 

 
Mängd liter 

 
……………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
……………………………………………………… 
 
……………………………………………………… 
 
……………………………………………………… 
 
……………………………………………………… 
 

 

 

Projektör                                                                                 
Namn Telefon 

Gatuadress Telefax 

Postadress E-post 

 
 
 
Ort, Datum 
 

 

 

 

 

............................................................................................................................    
Sökandes underskrift                                                                                                          
 

 
 
…………………………………………………………………………………………     
Namnförtydligande                                                                                                                   
 M & B 040801 

 
Postadress Besöksadress Telefon E-postadress 
Storgatan 4 Kommunlednings- 044-775 60 00 vx kommunen@ostragoinge.se 
280 60 Broby kontoret Telefax  
 Storgatan 4 044-775 62 90  

Inkom 

 

 

Diarienr 

 

 

 


