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E  Blanketten er utformet  i  samarbeid med Statens Bygningstekniske etat og Arbeidstilsynet.
og skal godkjennes i alle kommuner.

Kommunelbygningsmyndlghet

Meland  Kommune

:I ̀å
f SaksnV1‘6-July-20  1 5

Søknad  om  tillatelse til tilkopling og
utføring av vann- og avløpsinstallasjon
etter plan- og bygningsloven §§ 87 nr. 2, 93, 1. ledd og 94

Søknad om godkjenning som ansvarlig
søker, prosjekterende, utførende og
kontrollerende for nevnte tiltak
etter plan- og bygningsloven  §§ 93 b, 97  og 98 samt

forskrift om godkjenning av foretak for ansvarsrett

For nevnte arbeider erstatter blanketten

Søknad om tillatelse til tiltak

Søknad om ansvarsrett

Oppføring, endring eller større reparasjon av bygningstekniske installasjoner må ikke utføres for søknaden er behandlet og tillatelse
er gift (pbl  §  93, 1. ledd). Installasjonen kan ikke tas i bruk før ferdigattest eller dríftstillatelse er gitt (pbl  §  99).

Tiltakshaver kan kun bli godkjent som ansvarlig søker. prosjekterende og utfrende dersom vedkommende innehar kvalifikasjoner
som tilfredsstiller krav gitt i forskrift om godkjenning av foretak for ansvarsrett.

For at søknad om tillatelse til tiltak skal kunne behandles, må tegninger som vlser tiltaket vedlegges (pbl § 94 nr 1) Leks:

x  Situasjonsplan

Kontrollplan

[I] Kjellerplan C] lnstallasjonstegníng

E] Andre tegninger (beskriv)

Vedlegges dersom aktuelt:

Dispensasjonsøknad

Tinglysfe erklæringer:

'

fillatelse tilà legge og vedlikeholde ledninger, kummer mv. pà andres eiendom

Solidarlsk ansvar for eiere av felles ledninger

Rett og plikt til nødvendig service av pumpeanlegg, maskinelt utstyr mm

E] Etasjeplan

Kommunens rett til a kreve provisorisk anlegg satt ut av funksjon ved tilknytning til kommunens ledningsnett

Andre forhold §"(i5‘e’s‘I<'"r?i«">"'"" "

Gnr. Bnr.  r
Eigedoml 36 125
byggested Adresse Riplevikvegen  85b

X  Nyinstallasjon

Tmakets an Endring/reparasjon

X  “Flkopling

Stlkkledning-

Vann_- Fleduksjonsventil L
fors in

yn g Sll/fllteranlegg

Annet utstyr

Fellesledning

Avløp
‘  Fenes Spíllvannlednlng

system Overvannsledning

gig! Slamavsklller

Annet rensefiltak

Byggetsltilbyggets areal

Area; j mm Opparbeidet hageareal

Vannklosett

Festenr.

Dlm l  mm

'  Ja  _  ̀  Nei

Ja Nei

Ja Nei

Dirn  i  mm

Dmímm 110mm

Dim i mm

Ja Nei

Ja Nei

Brutto golvllalei m'

Areal i m*

Ja Nei

Seksjnr
 

Materiale
P C

Trykkforsterknlng

Vannmàler

Materiale

Matenale  pp

Materiale

Våtrom l m"

Angi hvilket

Leieareal (boligbygg) i m'

Svømmebasseng

Vanninstallasjoner innvendig D  Avløpsinstallasjoner utvendig

Vannlnstallasjoner utvendig

Avløpsinstallasjoner innvendig

(beskriv)

Andre arbeider:

Trykklasse  pn 1 0

Ja Nei

Ja Nei

Trykklassa

Trykklasse mg

i Trykklasse

Antall kummer

Avgiftspl. tilleggsareal i m'

Volum i rrr‘
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Foretakets navn

I  Adresse Pb 42

Nav" 
Telefon

Adresse

Postnr Poststed

Dato Underskrift
v

Forelakels navn 0rg.nrIioretaksnr.

Adresse 
Telefon

Postnr Poststed

Dato Underskrift

Nødvendig dokumentasjon jf forskrift om godl<jenning av foretak for ansvarsrett
Har sentral godkjenning D  Dokumentasjon vedlagt
Sake‘ ‘W35 Q°dki9"“3"Q Dokumentasbn er innsendt tidli ere

l .la all* ls - .upo"‘c-

Foretakets navn  Lindås VVS NT Org.nrék1Jr§t8a3ks6rZ_45

’*“"“-559 Pb 42 T"’°'°" 98039987
Poslnr Poststed -._

Dato Underskrift

0907-15 [Tilt
Nødvendig dokumentasjon jf forskrift om godkjenning av  foretak for  ansvarsrett
x  Har sentral godkjenning E] Dokumentasjon vedlagt

Sø ker lokal godkienning Dokumentets on er innsendt tidli ere

0  .ll lll  -  l I  .  - l i' I'

Lindés VVS N.T AS 0'9-""'°r°1akS"'<9 158 3  6445

T°“”°" 98039987
Postnr 59 51 Poststed Lindås

Dato Underskrift

0907-15 [nh

Nødvendig dokumentasjon jf forskrift om godkjenning av foretak for ansvarsrett
x  Har sentral godkjenning l:] Dokumentasjon vedlagt

.  Søker l0kal 90dkl9n"i"9 Dokumentas on er innsendt fidli ere

Skal kontroll utføres av uavhengig kantrollforetak (pbl §  97 nr 1), søkes om godkjennelse av ansvarlig kontrollerende

o.lo non‘ ol. .la l~-l-n a-~

Foretakets navn 
Orgnrlforelaksnr.

Adresse _ T9‘e'°"

Postnr Poststed

Dato Underskrift

Nødvendig dokumentasjon jf forskrift om godkjenning av foretak for ansvarsrett
Har sentral godkjenning C] Dokumentasjon vedlagt
Søker lokal godkjenning Dokumentasíon er innsendt tidli ere
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