Milj6- och raddningstjanstforvaltningen ANMALAN/DELEGATION GALLANDE
Raddningstjansten FORESTANDARE FOR HANTERING
Eskilstuna AV BRANDFARLIG VARA

kommun

Sands till:

Raddningstjansten
631 86 ESKILSTUNA

Stamplas av mottagaren

Anmalan avser: [ |Nytttillstand [ ] Befintligt tillstand

Diarienummer for eventuellt tidigare tillstand: ...

Tillstandshavare

Tillstandshavare (Féretagsnamn) Person-/Organisationsnummer (10 siffror)
Postadress

Postnummer Ort Telefonnummer
Forestandare

Om inte separat delegation har tecknats mellan tillstandshavare och férestandare géller nedan formulering.

Jag (tillstandshavare) delegerar harmed befogenheter till foljande utsedda personer att inom sina verksamhets-
omraden verka som forestandare for brandfarlig vara enligt lagen (SFS 2010:1011) om brandfarliga och explosiva
varor 9 §. Forestandarna tilldelas harmed de befogenheter och méjligheter i 6vrigt som behdvs for att de ska kunna
fullgéra sina uppgifter.

Forestandarna har befogenhet att:

Omedelbart férbjuda hantering och/eller férvaring av brandfarlig vara som bryter mot gallande sakerhetsforeskrifter.
Omedelbart eller fortldpande ersatta material som gatt sonder eller som fortldpande skall bytas ut och som kravs for
att hanteringen och/eller férvaringen av brandfarlig vara skall ske enligt gallande sakerhetsforeskrifter.

| 6vrigt vidta de atgarder som kravs for att hanteringen och/eller férvaringen av brandfarlig vara sker i enlighet med
gallande sakerhetsforeskrifter.

Tillstdndshavaren skall tillse att férestandarna ar val insatta i hur de brandfarliga varorna ska hanteras och forvaras.
Om fler forestandare utses kan uppgifterna lamnas som en bilaga.

Dokument som visar personens kompetens och lamplighet som férestandare skall bifogas.

Postadress Besoksadress Telefon, vx Telefax e-post Webbplats
Raddningstjansten Sundbyvagen 2 016-710 10 00 016-14 50 45 raddningstjansten@eskilstuna.se eskilstuna.se
631 86 Eskilstuna 633 44 ESKILSTUNA



AB180827

Forestandare

Fullstandigt namn, tilltalsnamnet markeras

Personnummer (10 siffror)

Postadress

Postnummer

Ort

Telefonnummer dagtid (inklusive riktnummer)

E-postadress

Mobiltelefon

Stallforetradande forestandare

Fullstdndigt namn, tilltalsnamnet markeras

Personnummer (10 siffror)

Postadress

Postnummer

Ort

Telefonnummer dagtid (inklusive riktnummer)

E-postadress

Mobiltelefon

Underskrifter

Det ar viktigt att om tillstandshavaren &ar en juridisk person skall detta dokument undertecknas av en firma-
tecknare eller person med delegation/fullmakt fran firmatecknare. (Delegation/Fullmakt skall i det fall det ar

aktuellt bifogas).

Underskrift, Tillstandshavare

Namnfértydligande, Tillstdndshavare

Ort och datum

Underskrift, Férestandare

Namnfértydligande, Férestandare

Ort och datum

Underskrift, Stallféretradande férestandare

Namnfértydligande, Stallféretradande férestandare

Ort och datum

Eskilstuna kommun behandlar personuppgifter for att kunna fullgéra sina skyldigheter och ataganden.
Pa eskilstuna.se/gdpr kan du lasa mer om hur vi hanterar personuppgifter enligt den nya dataskyddsférordningen (GDPR).

Postadress
Raddningstjansten
631 86 Eskilstuna

BesoOksadress
Sundbyvagen 2
633 44 ESKILSTUNA

Telefon, vx
016-710 10 00

Telefax
016-14 50 45

e-post Webbplats
raddningstjansten@eskilstuna.se eskilstuna.se




	Nytt tillstånd: Off
	Befintligt tillstånd: Off
	Tillståndshavare Företagsnamn: 
	PersonOrganisationsnummer 10 siffror: 
	Postadress: 
	Postnummer: 
	Ort: 
	Telefonnummer: 
	Fullständigt namn tilltalsnamnet markeras: 
	Personnummer 10 siffror: 
	Postadress_3: 
	Postnummer_2: 
	Ort_2: 
	Telefonnummer dagtid inklusive riktnummer: 
	Epostadress: 
	Mobiltelefon: 
	Fullständigt namn tilltalsnamnet markeras_2: 
	Personnummer 10 siffror_2: 
	Postadress_4: 
	Postnummer_3: 
	Ort_3: 
	Telefonnummer dagtid inklusive riktnummer_2: 
	Epostadress_2: 
	Mobiltelefon_2: 
	Underskrift Tillståndshavare: 
	Namnförtydligande Tillståndshavare: 
	Ort och datum: 
	Underskrift Föreståndare: 
	Namnförtydligande Föreståndare: 
	Ort och datum_2: 
	Underskrift Ställföreträdande föreståndare: 
	Namnförtydligande Ställföreträdande föreståndare: 
	Ort och datum_3: 
	Diarienr för ev tidigare tillstånd: 


