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Erklæring om ansvarsrett
etter plan- og bygningsloven (pbl) $ 23-3

Erklaeringeng]elder
Gnr. [Bnr. [Festenr, [Seksjonsnr. Bygningsnr. IBollgnr. [Komrune

Eiendom/ 77 2 0 0 175851151 Modalen

byggested Adresse Postnr. [Poststed
Modalsvegen 1425 5729 MODALEN

Foretak
..

Foretakets navn Organisasjonsnr
MORM JON A NYGARD AS 981435656
Adresse Postnr Poststed
Steinestøv.gen232 5131 NYBORG

Kontaktperson Telefon Mobiltelefon

+4748010091
E-post

kare@murmester .org

Foreligger sentral godkjenning ? )Ja D Nei

HVIS Ja, dekkes ansvarsområdene av sentral 181Helt DJels  Neigodkyennmng?

Ansvarsmfcde
Våre &amsvarserldænnger/kontrollerklæringer

Funks1on vil foreligge ved (sett X)
Beskriv arbeidet Søknad om(SØK, PRO.

foretaket skal ha ansvar for
Tiltaks-klasse Søknad om

Igangsettings-
Søknad om

Søknad omUTF, kontroll) ramme- midlertidig
tillatelse

tllatelse/ett-
brukstillatelse

ferdigattest
trinns søknad

SØK pipaforing 1 r 7 - r
PRO pipaforing 1 r R r r
UTI' pipefoxing l r J;, r r

r r r r
r r r r
r r r r
r r r r
r r r r
r r r r
r r r- r
r r r r
r r r r

Erklaerin{ og underskrift

Foretaket er kjent med reglene om straff og sanksjoner I pbl kap 32 og at det kan medføre reaksjoner dersom det gis uriktige opplysninger
Fore take I torpi ikter seg til å stille med nødvendig kompetanse I tiltaket Jf SAK 10 ka p. 1 D og 11

IT Ans varlig prosyekterendeerklaererat pros]ekteningen skal vere planlagt,
gjennomfsrt og kvalitetssikret I henhold til pbJ Jf. SAK 1 O § 12-3

wAnsvarlig utforende erklerer at arbeidet ikke skal starte før det foreligger kvalitetssikret
produksjonsunderlag for respektive del av utfrelsen Jf SAK10 § 12-4

r Ansvarlig kontrollerende erklærer uavhengighet, jf SAK10$14-1,
og vil redegjøre for endringer som kan påvirkeuavhengigheten jf. SAK10 $12-5
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