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S - 2 7 Nedlaggning av

aVSJ O miljofarlig verksamhet

kom m u n enligt 9 kap 6 § miljobalken

Myndighetsnamnden

Foretagsuppgifter

Bolagsnamn Fastighetsbeteckning

Adress Organisationsnummer

Postadress Kontaktperson

Telefon (dagtid) Bransch/typ av verksamhet

Fax nr Antal anstéllda

E-postadress Kod och provningsniva enl. miljoprovnings-
forordningen (2013:251)

Fakturaadress (om annan an ovan) och referens

Fastighetsagare (namn och telefon)

Hur ser verksamhetsutvarens tidsplan for nedlaggningen ut?

Lokalerna

Vilka avtal géller mellan fastighetségare och verksamhetsutdvare vid nedlaggning?

Ar fastighetsagaren informerad om kommande nedlaggning? |:| Ja |:| Nej

Vem kommer att ta 6ver lokalen/fastigheten? Typ av verksamhet? Rivning av lokal?

Hur lange har nuvarande verksamhetsutdvare bedrivit verksamhet pa platsen? ..........c.cccoeeevceveveeeneeieennn. ar

Har lokalerna anvénts pa annat satt tidigare?
B 0T B 0] =g Lo (TR L OO
Nej

Vilka atgarder har verksamhetsutGvaren planerat att genomfora?

Ska cisterner, ledningar, oljeavskiljare, m.m. vara kvar eller tas bort/tdmmas?
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Kemikalier, farligt avfall och utrustning m.m.

Hur har forvaring av kemikalier och farligt avfall skett?

Har lackage av kemikalier eller farligt avfall skett? |:| Ja |:| Nej

Vilka kemikalier och farligt avfall finns inom fastigheten och hur planerar verksamheten att géra sig av dessa?

Fororening i mark, vatten eller byggnad

Finns det skal att misstanka férorening i mark, vatten och/eller byggnad? |:| Ja |:| Nej

Vilken typ av fororeningar kan man férvéntas hitta?

Har ombyggnad skett sa att det kan finnas inbyggda féroreningar? (t.ex. gjutning av betonggolv, asfaltering)

[ ] Nej

|:| J8, ANGE VIIKA .o

Har undersokningar genomforts i mark, grund- och ytvatten, sediment, inomhus m.m. inom fastigheten?

[ ] Nej

|:| Ja, de visar foljande

Ovrigt

Ovrigt om den kommande nedlaggningen
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Milj6- och halsoskyddskontoret kommer att beakta uppgifterna och bedéma vilka krav som
kommer att stéllas i samband med verksamhetens avveckling.

Uppgifterna pa denna blankett kommer att databehandlas. Genom att underteckna
blanketten godkanner jag det.

Ansdkan/anmalan skickas till Sdvsjo kommun, Myndighetsnamnden, 576 80 Savsjo.

Underskrift

Ort och datum Underskrift

Namnfértydligande



