HULTSFREDS f5¢ Vimmerby Anmalan om férmultnings-, 1)
zp KOMMUN ’cﬁ kommun forbrannings- eller latrintoalett
samt eget omhandertagande av
latrin eller urin

Fyll i blanketten direkt i datorn. Skriv sedan ut blanketten och underteckna den.
Blanketten ska skickas till miljo- och byggnadsforvaltningen, Box 500, 577 26 Hultsfred.

Vid fragor ring 010-354 20 41 eller skicka e-post till miljo.bygg@hultsfred.se.

Sokande

Namn Personnummer

Adress Postnummer och ort

E-post Telefon (dagtid eller mobil) Telefon (hem)

Godkanner du kommunikation och beslut via e-post?
Ja I:l Nej

Fakturamottagare (namn/féretagsnamn, personnummer/organisationsnummer, adress, referensnummer)

Fastigheten dar atgarden ska utforas

Fastighetsbeteckning

Fastighet dar latrin hamtats (om annan an ovan)

Fastighetens adress (om annan an ovan) Postnummer och ort

Fastighetsagare (om annan an sékande) Telefon (dagtid eller mobil)

Hus

I:l Permanentbostad I:l Fritidshus I:l Annan byggnad, ange vad:

Antal personekvivalenter per hushall: Nyttjandegrad av fritidshus, cirka (ange antal dagar per ar):

Abonnemangsnummer eller anldggningsnummer (abonnemangs- eller anlaggningsnummer finns pa din renhaliningsfaktura)

Anlaggningstyp

Fabrikat:
I:l Torrtoalett

Fabrikat:
I:l Formultningstoalett

Fabrikat:
I:l Latrintoalett

Fabrikat:
I:l Forbranningstoalett

I:l Annat, ange vad:

Hur omhandertas fekalier och latrin?

I:l Egen kompostering I:l Latrin hamtas av kommunen I:l Annat, ange vad:

Beskriv hur omhandertagandet sker och vilken typ av kompost eller anldggning som anvands:

I:l Broschyr eller manual for eventuell inkdpt kompostanlaggning bifogas.

I:l Skiss 6ver egen kompostering bifogas
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C

& KOMMUN

samt eget omhandertagande av
latrin eller urin

Spridning av latrin eller fekalier

I:l Spridning pa egen fastighet

Tillganglig areal (anges i m?):

I:l Karta bifogas (obligatoriskt)

Vilken fastighet?

I:l Spridning pa annan fastighet

Fastighetsagare:

I:l Karta 6ver annans fastighet bifogas (obligatoriskt)

Tillganglig areal pa annan fastighet (anges i m?):

Sker urinseparering?

I:l Ja I:l Nej

Urintankens storlek (anges i m%):

Hur omhandertas urin?

I:l Urin samlas upp i tank och sprids pa egen fastighet

I:l Urin samlas upp i tank och sprids pa annan fastighet

Vilken fastighet?

I:l Annat, ange vad:

Ovriga uppgifter

Underskrift

Datum Namnteckning

Namnfértydligande

Information

Avgift

Vi tar ut en avgift for att handldgga anmilan om férmultnings-, forbrannings- eller latrintoalett
samt eget omhindertagande av latrin eller urin. Avgiften tas ut enligt taxan for tillsyn och
provning enligt miljobalken. Lds mer om vara avgifter pa
www.hultsfred.se/avgiftermiljobalken eller www.vimmerby.se/avgiftermiljobalken.
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latrin eller urin

Information om behandling av personuppgifter

Personuppgifter som behandlas
e Namn
e  Adress
e  Fastighetsbeteckning
e  E-postadress
e  Personnummer
e  Telefonnummer
e  Mobilnummer

Andamailet med behandlingen

Vid handldggning av ditt drende registreras och behandlas de personuppgifter som framgér av
informationen ovan. Behandlingen sker i det drendehanteringssystem som verksamheten
anvinder for handldggning av ditt drende. Vi behandlar de personuppgifter du skickat in for att
kunna handligga ditt d&rende och for eventuell kontakt med dig.

Riittslig grund for behandlingen
Behandlingen ar nddvéndig som ett led i myndighetsutovning.

Lagringstid
Bevaras

Ovriga upplysningar

Uppgifterna ar allmin handling och kan komma att 1dmnas utanfér kommunens organisation.
Léds mer om behandling av personuppgifter pad Hultsfreds kommuns webbplats:
https://www.hultsfred.se/artikel/behandling-av-personuppgifter/

Limna klagomal pa personuppgiftshantering

Du far gérna kontakta oss med fragor eller klagomal som ror behandlingen av dina
personuppgifter. For att komma i kontakt med dataskyddsombudet for Hultsfreds kommun,
mejla till dataskydd@sydarkivera.se.

Du kan ocksd ldmna klagomaél rérande personuppgiftshanteringen till
Integritetsskyddsmyndigheten (IMY) som ér tillsynsmyndighet. Besok
Integritetsskyddsmyndighetens webbplats (https://www.imy.se) for mer information om hur du

lamnar klagomal.

Personuppgiftsansvarig:
Milj6- och byggnadsndamnden
miljo.bygg@hultsfred.se
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