Emmaboda Anmiilan om hygienlokal
Enligt 38 § férordningen (1998:899) om

kO mmun milj6farlig verksamhet och halsoskydd

Anmalan skickas till:

bygg-miljo@emmaboda.se eller

Bygg- och miljonimnden
Emmaboda kommun
Box 54

361 21 Emmaboda

Anmilare

Namn Organisationsnummer/personnummer
Gatuadress Telefon dagtid

Postnummer och ort E-postadress

Anmailan avsetr

Badanliggning
[0 Simbassing [J Pool [0 Floating ] Trikar [0 Annat
Lokal for hygienisk behandling
L Piercing/ O  Akupunktur O Rakkniv O Fotvard Ol Tatuering
Sronhiltagning anvands [0 Annat
Lokaler f6r undervisning
O Férskola 0 Fritidshem O Skola O Annat
Fastighet
Fastighetsbeteckning
Fastighetsdgare Telefon
Till anmlan ska bifogas: ® Situationsplan 6ver fastigheten

® Ritning 6ver lokalen
®  Beskrivning av verksamheten

®  Uppgifter och tekniska beskrivningar som behévs f6r att bedéma de
anordningar och lokaler som avses i anmilan.

Ovrig information

Bygg- och miljonimnden tar ut en avgift f6r handliggning av drendet enligt taxa faststilld av kommunfullmaktige.
Faktura skickas separat.

Utebliven anmalan innebir att en miljésanktionsavgift enligt férordningen (1998:950) ska betalas till staten.

Forenklad delgivning kan komma att anvindas enligt 22-26 §§ Delgivningslag (2010:1932).

Anmailarens underskrift

Underskrift Namnf6rtydligande

Datum och ort

Uppgifterna som du ldmnar pé denna blankett kommer att anvéndas av bygg- och miljondmnden i Emmaboda kommun vid
behandling av drendet. Emmaboda kommun behandlar personuppgifter i enlighet med Dataskyddsforordningen. Las mer pa
www.emmaboda.se/GDPR.

Fakturaadress Besoksadress Telefon Telefon vx Organisationsnr
Emmaboda Kommun Rédhusgatan 2 010-353 10 00 010-35310 00 212000-0738
Box 60 Hemsida E-post Bankgiro

361 21 EMMABODA www.emmaboda.se  bygg-miljo@emmaboda.se 991-1868
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