VARMDO KOMMUN

ANMALAN/ANSOKAN OM
SPRIDNING AV KEMISKA
BEKAMPNINGSMEDEL

Anmadlan/ansdkan enligt forordning (2014:425) om bekdmpningsmedel.

Anmalan/ansokan ska inkomma senast fyra veckor innan avsedd spridning paborjas.
(Blanketten registreras med diarieplan Kemikalier)

Fastighet Sokanden

Fastighetsbeteckning: Sékandens namn: *) Personnummer/Organisationsnummer:
Fastighetens adress: Adress: Tel:

Postadress: Postadress: Tel mobil:

Fakturamottagare (om annan &n sokanden): Personnummer/Organisationsnummer:
Fakturaadress:

E-post:

*) Da ombud anlitas ska fullmakt bifogas ansokan.

Uppgifter om spridningen (sétt kryss i ruta)

Anmaélan, enligt 41 § (SFS 2014:425) Ansokan om tillstand, enligt 37 eller 40 §§ (SFS 2014:425
|:| Vagomréden, for att forhindra spridning av invasiva |:| Angs- eller betesmark som kan anvindas till slatter eller bete
frammande arter eller andra arter som omfattas av [ Skolgard eller forskolegird[ JIdrotts- och fritidsanliggning (inkl. g¢lfbanor)

foreskrifter om bek&mpning som Statens jordbruksverk
har meddelat

] Banvall

[ ] Omréde stdrre an 1000 m?2 dar allmanheten far fardas

fritt med undantag for dkermark, om ansokan inte galler

en“g 140§ (SFS 2014 425) D Pl?nerin%s- oc}01 anléggningsarbete[ll(rukvéixter i h:emtr-éidgérdsmilj )
D Vigomrade, pa grusyta eller annan mycket genomslépplig yta

I:l Lekplats som allménheten har tilltrade till

I:I Park, tradgard eller annat rekreationsomrade dit allmanheten har tilltfide
I:l Kolonitradgérdsomrade eller i vaxthus som inte anvénds yrkesméssigt

I:I Tomtmark for enfamiljshus eller flerfamiljshus

I:I Vixter inomhus utom i produktionslokaler, lagerlokaler och liknande|
lokaler

Yta av asfalt eller betong eller annat hdrdgjort material

Bekéimpningsmedel (Vid fler &n ett bekdmpningsmedel, fyll i nedanstdende uppgifter i medféljande bilaga)

Namn pa bekampningsmedel Bekémpningsmedlets registreringsnummer
Berdknad dos Spridningens syfte
Jordart inom spridningsomradet Typ av vixtlighet pa spridningsplatsen

Beraknat antal spridningstillfallen:

Bestksadress: Skogsbovagen 9-11 e Postadress: 134 81 Gustavsberg ¢ Organisationsnummer 212000-0035 Telefon: 1
08-570 470 00 e E-post: varmdo.kommun@varmdo.se ¢ Hemsida: varmdo.se




Beskriv den metod samt de skyddsatgarder och forsiktighetsmatt som planeras vidtas i samband med spridningen.
Hénvisa gérna till bifogad karta:

Beskriv hur och var pafyllning och rengéring (yttre och inre) sker, ritas &ven in pa kartan:

Miljobalken stiller krav pa att alternativa metoder och tekniker ska 6vervéagas. Vilka
alternativ till bekampningsmedel har ni anvant och varfér har dessa valts bort?

Metod: Motivering till varfor bekdmpningsmedel har anvants:

Ovrig information

Spridaren

Spridarens namn Kunskapsbevis nr

Behorighetsklass Giltig t.o.m.

Spridarens namn Kunskapsbevis nr.
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Behdrighetsklass Giltigt t.o.m.

Anmalan/ansokan galler for perioden

Fr.o.m. datum T.0.m. datum

Du ska bifoga féljande:

[] Karta som visar spridningsomradets/omradenas lage och storlek. P& kartan ska narliggande vattentakter (inkl.
brunnar som inte anvénds idag), sj0ar, vattendrag, diken och dagvatten- och dréneringsbrunnar vara markerade.

[] Kopia pa preparatblad eller etikett pa bekdmpningsmedel/medlen som ska anvéndas
[ ] Kopia p& kunskapsbevis
[] Kopia pé sprutans funktionstest

Harmed intygas att ovanstdende uppgifter ar korrekta.
Vid undertecknande av blanketten ar du betalningsansvarig, om inte giltig fullmakt finns. Sékandens
underskrift - for féretag medsands bevis om firmatecknare.

Ort och datum: Ort och datum:

Namnteckning: Namnteckning:

Namnfortydligande: Namnfortydligande:
Personnummer/Organisationsnummer: Personnummer/Organisationsnummer:;

For handlaggning och prévning av drendet kommer en avgift enligt géllande taxa att tas ut. Taxan finns
tillgénglig pa kommunens hemsida, varmdo.se.

Komplett anmélan/ansékan skickas till:
varmdo.kommun@varmdo.se eller,
Varmdoé kommun

Bygg- och miljéavdelningen

134 81 Gustavsberg

Behandling av personuppgifter
De personuppgifter du lamnar nar du skickar in uppgifter registreras och behandlas enligt reglerna i dataskyddsfoérordningen (GDPR). Dina
uppgifter kommer att bevaras och arkiveras. Det gors eftersom uppgifterna behévs for var myndighetsutévning (artikel 6, 1.e i GDPR).

Du har rétt att kontakta oss om du vill ha ut information om de uppgifter vi har om dig, for att begéra réattelse, 6verforing eller for att
begara att vi begransar behandlingen, for att géra invandningar eller begéra radering av dina uppgifter. Du har ocksa ratt att fa felaktiga
uppgifter rattade. Las garna mer pa lvarmdo.se/personuppgifter] om hur kommunen behandlar personuppgifter. Personuppgiftsansvarig ar
bygg-, miljé-, och halsoskyddsnamnden. Har du fragor eller synpunkter pa hur personuppgifter hanteras kontakta vart dataskyddsombud:
dataskyddsombud@varmdo.se. Vid klagomal kan du &ven véanda dig till Integritetsskyddsmyndigheten, .
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https://www.varmdo.se/personuppgifter
https://www.imy.se
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