ANSOKAN 1(3)
Om dispens fran utsortering av bygg- och
rivningsavfall
Enligt 3 kap 15 § i Avfallsforordningen (2020:614)
VARBERGS
KOMMUN
Sokanden
Namn: Personnr/Org.nr:
Telefon dagtid: E-postadress:
Telefon mobil: Faktureringsadress (om annan &n postadress):
Adress: Postnummer och ort:
Postnummer och ort (faktureringsadress): Fakturareferens:
E-post:
Diarienummer pé eventuellt drende géllande Er referens:
bygglov/bygganmailan/rivningslov:
Fastighet for avfallshantering
Fastighetsbeteckning: Fastighetens adress:
Fastighetsdgare: Telefonnummer till fastighetségare:
Entreprenor:
Foretagsnamn: Startdatum: Slutdatum:
Kontaktperson entreprenor: Platsanavarig:
Telefon kontaktperson: Telefon platsanavarig:
E-postadress kontaktperson: E-postadress platsansvarig:
Beskrivning av entreprenaden:
Beskrivning av entreprenaden:
Senast reviderad 2019-03-04
POSTADRESS BESOKSADRESS TELEFON ORGANISATIONSNUMMER  E-POSTADRESS
Varbergs kommun Drottninggatan 17 0340-880 00 210000-1249 mhn@varberg.se
TELEFAX WEBBPLATS

432 80 Varberg

0340-69 70 55

www.varberg.se



Dispens soks for foljande avfall

2 (3)

Avfallsslag:
[ ]Tra

Avfallskod:

Mottagningsanldggning:

Beskriv hur ni hanterar (t.ex. river, sorterar & lagrar) avfallet:

Avfallsslag: Avfallskod: Mottagningsanldggning:
[ ] Betong

Avfallsslag: Avfallskod: Mottagningsanldggning:
[ ] Tegel

Avfallsslag: Avfallskod: Mottagningsanldggning:
[JKlinker

Avfallsslag: Avfallskod: Mottagningsanldggning:
[ ] Keramik

Avfallsslag: Avfallskod: Mottagningsanldggning:
[] Sten

Beskriv hur ni hanterar (t.ex. river, sorterar & lagrar) avfallet:

Avfallsslag:
[ ] Metall

Avfallskod:

Mottagningsanldggning:

Beskriv hur ni hanterar (t.ex. river, sorterar & lagrar) avfallet:

Avfallsslag:
[ ] Glas

Avfallskod:

Mottagningsanldggning:

Beskriv hur ni hanterar (t.ex. river, sorterar & lagrar) avfallet:

Avfallsslag:
[ ] Plast

Avfallskod:

Mottagningsanldggning:

Beskriv hur ni hanterar (t.ex. river, sorterar & lagrar) avfallet:

Avfallsslag:
[ 1Gips

Avfallskod:

Mottagningsanldggning:

Beskriv hur ni hanterar (t.ex. river, sorterar & lagrar) avfallet:




3(3)
Motivering for att dispens ska beviljas
Motivera tydligt varfor ni ansoker om dispens. Beskriv varfor avfallsslagen inte kan sorteras pé plats:

Avgift
For handlaggning av ansékan/anmaélan tas en avgift ut enligt taxa faststilld av
kommunfullméiktige som justeras arligen.

Bilagor
Bifoga relevanta handlingar f6ljande exempel pa bilagor.
- Materialinventering
- Situationsplan (som visar tillgédngliga ytor fér uppstillning av containrar)
- Rivningsplan
- Analysrapport

Underskrift
Ort och datum:

Namnunderskrift: Namnfortydligande:

Ovan ldmnade personuppgifter hanteras enligt dataskyddsférordningen (GDPR) som ir en lag i alla EU:s medlems-
lander frén och med 25 maj 2018. Uppgifterna behovs for att administrera drendet pa miljo- och halsoskydds-
forvaltningen. Registrerad har ritt att, efter ansokan, fa veta hur uppgifterna behandlats och f4 rattelse av dem.
Kontakta da personuppgiftsansvarig som ar miljo- och halsoskyddsndmnden mhn@varberg.se, 0340-880 00.

Ifylld blankett skickas till: Varbergs kommun
Miljo6- och hilsoskyddsforvaltningen
432 80 Varberg

Du kan lasa mer om dataskyddsforordningen pé Varbergs kommuns hemsida www.varberg.se/personuppgifter


mailto:mhn@varberg.se
http://www.varberg.se/personuppgifter
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