Skelleftea Nedgravning av hast
W kommun

Sokande
Hastagarens namn Telefon, dagtid Mobiltelefon
Adress Postnummer Ort

Organisationsnummer eller personnummer

E-postadress

Nedgravningsplats

Fastighetsbeteckning

Fastighetsagare (om annan an sékande)

Fastighetsagaren har godként féreslagen nedgravningsplats Ja[] Nej []

Karta med féreslagen nedgravningsplats bifogas Ja[] Nej [

Beskrivning av platsen (markforhallanden, avstand till vattentakt,
vattendrag och boende)

Underskrift hastagare

Jag intygar att de uppgifter som jag gett i den har ansékan ar sanningsenliga och jag har granskat och samtycker till
automatiserad behandling av Iamnade uppgifter ar enligt personuppgiftslagen (1998:204), PUL. *

Datum Underskrift Namnfoértydligande

Upplysning
Vid misstanke om allvarliga smittsamma sjukdomar hos hasten ar agaren skyldig att kontakta veterinar.
Hastpass ska skickas in for avregistrering hos aktuell avelsorganisation.

*Detta innebar att myndigheten har ett kreditforhallande till sokande och har ratt att begéara in personuppgifter. Uppgifterna kommer
att anvandas i forvaltningens verksamhetssystem och kommunens ekonomisystem.

Postadress Telefon, kundtjanst E-postadress:

Skellefted kommun 0910-73 50 00, tryck 3 bygg-ochmiljonamnden@skelleftea.se
Samhallsbyggnad Hemsida:

Miljo www.skelleftea.se

931 85 Skellefted



2(2)

Samhaéllsbyggnads beddmning

Samhallsbyggnad, milj6, bedémer att foreslagen plats fér nedgravning av hast ar
Anvisningen for nedgravning ska foljas.

lamplig []

ej lamplig [

Datum

Underskrift

Namnfértydligande

Anvisning for att gréava ner hast
Platsen for nedgravning ska véljas sa att den inte riskerar att paverka ménniskors hélsa, vattnet eller jorden och sa
att dalig lukt inte uppstar. Hasten ska gravas ner pa ett sddant djup att djur hindras fran att grava upp den.
Avstandet fran gravens botten till hdgsta grundvattenniva bor 6verstiga en meter. Djurkroppen far inte laggas direkt
pa berggrunden, helst ska en meter matjord finnas mellan berggrund och gravens botten samt en meter ovanfor

djurkroppen.
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