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Søknaden gjelder

Vilkårene for 3 ukers saksbehandling, jf.§ 21-7 annet ledd, OPPFYLLES.
Opplysninger gitt i søknad eller vedlegg til søknaden vil bli registrert i matrikkelen

Eiendom/Byggested
Kommune

Alver
Gnr.

325
Bnr.

13
Adresse

Fosse 141, 5918 FREKHAUG

Tiltakets art
Søknadstype

Ettrinnssøknad
Tiltakstype

Riving av hele bygg
Næringsgruppekode

X Bolig
Bygningstypekode

111
Formål

bolig

Tiltakshaver
Partstype

privatperson
Navn

Wilhelm Skråmestø
Adresse

Fosse 147, 5919 FREKHAUG
Telefon

90854465
e-postadresse

wilskra@online.no

Ansvarlig søker
Navn

AF DECOM AS
Organisasjonsnummer

992097442
Adresse

Postboks 6272 Etterstad, 0603 OSLO
Kontaktperson

Mette Sandø
Telefon

94988224

Mobiltelefon

94988224
e-postadresse

mette.sando@afgruppen.no

Varsling
Tiltaket er fritatt for nabovarsling

Følgebrev
Det søkes herved om tillatelse til riving av brannskadet enebolig i Fosse 141, 5919 Frekhaug (gnr: 325 bnr: 13).
Tiltaket er fritatt fra nabovarsling iht. §5.2 i byggeforskriften (https://lovdata.no/forskrift/2010-03-26-488/§5-2)

Sorteringsgraden påvirkes av at eneboligen er brannskadet og derfor gir begrensninger knyttet til sortering.

Arealdisponering

Planstatus mv.
Type plan

Kommuneplanens arealdel
Navn på plan

125620190001

Reguleringsformål

-

Tilknytning til veg og ledningsnett

Adkomst
Tiltaket gir ikke ny/endret atkomst.

Vedlegg

Vedleggstype Gruppe Beskrivelse av vedlegget Hvordan oversendes
vedlegget?

Kart F Vedlagt søknaden
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Erklæring og signering

Ansvarlig søker bekrefter at hele tiltaket belegges med ansvar, og dekker kravene i henhold til plan- og
bygningsloven.

En er kjent med reglene om straff og sanksjoner i plan- og bygningsloven kap. 32 og at det kan medføre
reaksjoner dersomn det gis uriktige opplysninger.

Foretaket forplikter seg til å stille med nødvendig kompetanse i tiltaket, jf. SAK10 kap. 10 og 11.

Ansvarlig søker

Ansvarlig søker bekrefter at tiltakshavers underskrift på
en kopi av søknaden kan dokumenteres.

Dato 25.06.2020 .

Signatur Søknaden er elektronisk signert .
AF DECOM AS

Tiltakshaver

Dato .

Signatur .

Gjentas med blokkbokstaver
.


