
 
Anmälan/ansökan 
dricksvattenanläggning 

 

VERSIONSNR 2011-01-27 

SID 1/3 

 

SKICKA TILL 

MILJÖ OCH BYGGLOV 

VALLENTUNA KOMMUN 

186 86 VALLENTUNA 

 

SAMHÄLLSBYGGNADSFÖRVALTNINGEN  

MILJÖ OCH BYGGLOV  

TUNA TORG 2, 2 TR  

186 86 VALLENTUNA   

ORG NR 212000-0027  

TELEFON 08-587 850 00  

FAX 08-587 851 00  

 

 Nyanmälan  Ändringsanmälan 

1. Sökanden 

VERKSAMHETSUTÖVARE (EX FÖRETAG, SAMFÄLLIGHET, 

PERSON) 

PERSON/ORG NR 

FIRMATECKNARE (EX ORDFÖRANDE) TELEFON 

FAKTURERINGSADRESS E-POST 

 

2. Dricksvattenanläggning 

ANLÄGGNINGENS NAMN FASTIGHETSBETECKNINGEN 

KONTAKTPERSON TELEFON 

ANLÄGGNINGENS BESÖKSADRESS 

 

3. Verksamhet 
 

Typ av  

Verksamhet: 

 

 Vattenverk som försörjs av ytvatten eller 

ytpåverkat grundvatten 

 Vattenverk som försörjs av opåverkat grundvatten 

 Distributionsanläggning 

Omfattning:  Ordinarie vattenförsörjning 

 Säsongsbaserad vattenförsörjning, antal månader 

per år: 

 Reservvattentäkt eller - distributionsnät 
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Mängd 

distribuerat 

dricksvatten per 

dygn: 

 < 5 m3 (< 25 personer) 

 5-10 m3 (25-50 personer) 

 10-49 m3 (50-249 personer) 

 50-99 m3 (250-499 personer) 

 100-399 m3 (500-1999 personer) 

 400-500 m3 (2000-2499 personer) 

 > 500 m3 (> 2500 personer), ange mängd 

 vatten per dygn:..................................... 

Volymerna beräknas som medelvärde under ett kalenderår. En person 

antas använda 200 liter per dygn. Säsongsanvändare beräknas som 1/12 

person per månad. 

 

4. Råvatten (fylls ej i för distributionsanläggning) 

 

Datum för senaste provtagning: .......................  

Halter av mikroorganismer i råvattnet; 

 

E. coli/enterokocker: ....................... per 100 ml 

Koliforma bakterier: ........................ per 100 ml 

 Senaste analysprotokoll 

bifogas 

 Har aldrig tagit prov av  

råvattnet 

 

Fastställt skyddsområde för täkten 

 Finns  Finns inte  Vet ej 

 
5. Beredning 

 Ingen beredning av vattnet 

sker 

 Barriär i beredskap finns, ange 

vilken: 
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Mikrobiologisk 

barriär 

 Desinfektion, ange vilken typ: 

 UV-ljus 

 Konstgjord infiltration 

 Annan ange vilken: 

Övrig beredning  Radonavskiljare 

 Avhärdningsfilter 

 pH-justering, ange typ av ämne: 

 Annan, ange vilken: 

Analys  Senaste protokoll från utvidgad analys bifogas, 

datum för provtagning: 

 Senaste protokoll från normal analys bifogas, 

datum för provtagning: 

 Senaste protokoll från annan analys bifogas, 

datum för provtagning: 

 Ingen analys av drickvattnet har gjorts senaste 

åren 

6. Användare 

 Drickvatten till privathushåll, ange hur många hushåll: 

 Dricksvatten till livsmedelsverksamhet (restaurang, café etc.) ange vilken: 

 Dricksvatten till offentlig lokal (skola, sjukhem, församlingshem etc.) ange 

vilken: 

 Dricksvatten till kommersiell verksamhet (kursgård, uthyrning, läger etc.) 

 Annan användning, ange vilken: 

 uthyrning, lägerverksamhet etc.) vilken: 

 Annan användning: 

   

ORT, DATUM  UNDERSKRIFT  

Personuppgifter som du lämnar på denna blankett kommer att registreras och användas av 

samhällsbyggnadsförvaltningen för att handlägga ärendet. Behandlingen kan också avse framställning 

av statistik, debitering av avgift samt uppdatering av adressuppgifter. Du har rätt att en gång per 

kalenderår efter skriftlig och undertecknad begäran få information om vilka personuppgifter om dig som 

behandlas av myndighetsnämnden för teknik och miljö. Nämnden är skyldig att omgående rätta 

felaktiga och missvisande uppgifter.  
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