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Essunga kommun

ANSOKAN/ANMALAN OM ENSKILT AVLOPP
SOKANDE

Namn: Personnr:

Adress:

Postnr och ort Telefon/Mobil:
E-post: Fastighetsbeteckning:

FASTIGHET DAR ARBETET SKA UTFORAS

(om annan an sokandes)

Fastighetsbeteckning:

Adress: Postnr: Ort:

Fastighetségare:

Gemensam anldggning med fastigheterna:

ANSOKAN/ANMALAN
[0 ANSOKAN, avloppsanliggning med ansluten vattentoalett.
[0 ANMALAN, (endast bad-, disk-, och tvittvatten.)

[] Annan anldggning n vattentoalett (mulltoa, forbranningstoalett m.m.)
HUS

[ Permanentbostad [ Fritidsbostad Antal hushéll som ska anslutas

st

L] Nybyggnation [ Ombyggnation Antal byggnader som ska anslutas

st

[ Annan byggnad, ange vad:

ARBETET UTFORS AV

Namn:

Adress och postadress: Tel:

Epost: Mobil:
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Essunga kommun

TYP AV EFTERBEHANDLING
[ Infiltration (bilaga 1)

[ Markbédd (bilaga 2)
[] Minireningsverk (bilaga 3)
[] Annat (skriftlig beskrivning, eller produktblad, bifogas)
SKYDDSAVSTAND
Egen vattentékt m. | [ Grivd [1Borrad Djup
Ev. nérliggande vattentédkter m. | Eventuella bergvirmehél
Avstand markyta till grundvattenyta m. | Avstand till berggrund
BILAGOR

Bilagor som ska bifogas ansdkan:
[1 Aktuell ansokningsbilaga

[] Beskrivning av anliggning
[ Situationsplan

Situationsplanen ska innehdlla
e Byggnader och vigar
e Anldggningens visentliga delar
e Vattentikter
e Utslidppspunkt (géller ej infiltration)

AVGIFT

Avgift for ndamndens provning tas ut enligt taxa faststilld av kommunfullméktige.

UNDERSKRIFT

Underskrift Datum

Namnfortydligande Ort

Ansokan/Anmélan skickas till:
Essunga kommun, Bygg- och miljokontoret, Sturegatan 4, 465 82 Nossebro,
eller till miljo@essunga.se.
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