Miljéenheten

ANMALAN enligt § 28
FOorordning(1998:899) om
- miljofarlig verksamhet och
Samhadllsbyggnadskontoret ) 9
héalsoskydd
Blankett for anmalan enligt 28 § férordning (1998:899) om miljofarlig verksamhet
och héalsoskydd alt. upplysning enligt 10 kap. 11 § Miljobalken.
Verksamhet Fastighet
Verksamhetens namn Fastighetsbeteckning
Verksamhetsansvarig/ Kontaktperson Fastighetsagare
Organisationsnummer Ev. organisationsnummer
Telefonnummer Telefonnummer
Adress Adress
Postnummer & postort Postnummer & postort
E-post
Entreprenor Miljokontrollant
Namn Namn
Kontaktperson Kontaktperson
Organisationsnummer Organisationsnummer
Telefonnummer Telefonnummer
Adress Adress
Postnummer & postort Postnummer & postort
E-post E-post
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/2> HYLTE

Samhdéllsbyggnadskontoret

Uppgifter om platsen
Nuvarande/Planerad anvéandning av marken samt anledning till gréavarbetena

Kanda féroreningar/ Férvantade féroreningar

Beskrivning av arbetena samt vilka atgarder som kommer att vidtas for att férhindra spridning
av féroreningar. Ange ungeférlig storlek pa den schaktade ytan samt hur djupt schakten gar
(dvs total mangd som berdrs)

Eventuella atgardsmal (anvanda Naturvardsverkets generella riktvarden for fororenad mark
eller motsvarande for kvarvarande massor)?

Ateranvandning av massor inom arbetsomradet

Beskriv vilka massor som eventuellt kommer att ateranvandas inom omradet med avseende
pa halter etc. Ange dven hur detta ska kontrolleras (ateranvandning av massor utanfor
arbetsomradet kraver sarskild anmalan till tillsynsmyndigheten)
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Hantering av massor som avlagsnas fran arbetsomradet

Beskriv vilka massor som eventuellt kommer att transporteras bort frdn omradet med
avseende pé& halter etc. Ange slutgiltigt omhandertagande av massorna t.ex. aktuell deponi,
behandlingsanlaggning. Ange dven om massorna/ partier kan komma att klassificeras som
farligt avfall

Provtagning och kontroll

Provtagningar kan behdvas for att visa att fororeningen avldgsnats, for att bedéma lampligt
omhandertagande av uppgravda massors samt for att visa vilka féroreningar som lamnats
kvar. Beskriv hur kontroll och provtagning kommer att ske. Skiss 6ver provpunkter,
sammanstalliningar av analyser, analysprotokoll lAggs som bilagor

Tidplan
Tidplan for arbetena inklusive uppféljande kontroll

Ovriga upplysningar
Vid ledningsdraging kan det exempelvis vara aktuellt att ange om samrad enligt 12 kap 6 §
hallits med Lansstyrelsens Naturvardsenhet for hela eller delar av ledningsdragningen
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Slutrapport
Efter utforda arbeten ska en slutrapport skickas in till tillsynsmyndigheten. Denna ska minst
innehalla:

- Redovisning av avvikelser frdn anmalan

- Redovisning av eventuella kvarlamnade férorenade massor

- Redovisning av verkliga mangder massor och hur dessa provtagits och hanterats

- Mottagningskvitto frAn mottagande avfallsanlaggning

Underskrift av ansvarig

Datum

Underskrift

Namnfortydligande

Bilagor

Situationsplan 6ver omradet, bilaga nr

Tidigare undersokningar, bilaga nr

Kontrollprogram, bilaga nr

Blanketten sands in till samhallsbyggnadskontoret i tva exemplar.

Samhallsbyggnadsnamnden tar ut tillsynsavgift for hantering av anmalningsérendet (tillsyn enligt

miljdbalken).
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