
� Herrljunga 
� kommun 

Blanketten skickas till: 

Räddningstjänsten Herrljunga 
Box 201, 524 23 Herrljunga 
raddning@herrljunga.se 

1 "ft . uppgI er om agare so an / ""k d e 
Företagsnamn/för- och efternamn Guridisk eller fysisk person) 

Postadress 

Postnummer 

Telefon dagtid (inkl. riktnummer) 

E-postadress

. 1ppgI 2 U "ft er om f t· h as Ig et 
Fastighets beteckning 

Kommun 

Postnummer 

3, Uppgifter om rengöringsobjekt 

31R I b. kt 1 engormgso 11e 

Beskrivning av rengöringsobjektet Fabrikat 

Material i rökkanal Bränsle 
D Tegel D Stål D Keramiskt 

Omfattning/typ av användning 

Egen rengöring /annan sotare 

egna fastigheten (LSO 3 kap. 4§) 

I 0rganisations-/Personnr (10 siffror) 

Ort 

Mobiltelefon 

Är fastigheten uthyrd 
OJa □ Nej 
Gatuadress 

Ort 

Installationsår 

D Eldstad som eldas i mindre omfattning (ca 1 m3 ved/år eller mindre) 
D Eldstad för primär uppvärmning D Panna 

32R I b" kt 2 engormgso I1e 

Beskrivning av rengöringsobjektet Fabrikat Installationsär 

Material i rökkanal Bränsle 
D Tegel D Stål D Keramiskt 

Omfattning/typ av användning 
D Eldstad som eldas i mindre omfattning (ca 1 m3 ved/år eller mindre) 
D Eldstad för primär uppvärmning D Panna 

4. Brandskyddskontroll
En kopia på senaste genomförd brandskyddskontroll skall bifogas ansökan.

Finns anmärkningar från senaste brandskyddskontrollen? 
0Ja □ Nej 

0m ja är de åtgärdade 
OJa □ Nej 



Herrljunga 
kommun 

5. Uppgifter om anlitad sotare

Egen rengöring /annan sotare 

egna fastigheten (LSO 3 kap. 4§) 

Den som anlitas för sotning skall ha genomgått särskild utbildning av motsvarande utbildningsnivå som den 
kommunalt anlitade sotaren. Godkänt behörighetskrav är härvid antingen teknikerexamen, genomgången 
kurs för skorstensfejarmästare eller avlagd mästarexamen för skorstensfejare. 

Företagsnamn/för- och efternamn Guridisk eller fysisk person) 

Postadress 

Postnummer 

Telefon dagtid (inkl. riktnummer) 

E-postadress

6.Kompetens och förmåga
Beskrivning av kompetens 

Ort 

Mobiltelefon 

I Intyg bifogat 
0Ja □ Nej

Den person som ska utföra sotningen har den fysiska förmågan som krävs. 
0Ja 0Nej 

7. Utrustnin
Beskrivning av den utrustningen och de redskap som finns att tillgå vid rengöring

8. Sökandes underskrift

Jag intygar härmed att de uppgifter som lämnats i ansökan är riktiga. 

IOrganisations-/Personnr (10 siffror) 

Jag är införstådd med att jag tar ansvaret för sotningen av de objekt som jag erhåller medgivande för och att 
jag är skyldig att tillse att objekten sotas enligt de sotningsfrister som gäller för respektive objekt. 

Brandskyddskontrollen av objekten i denna ansökan kommer att göras av den kommunalt utsedde 
skorstensfejarteknikern i enlighet med de frister som anges i Myndigheten för samhällsskydd och beredskaps 
föreskrifter och allmänna råd om rengöring(sotning) och Brandskyddskontroll (MSBFS 2014:6).

Underskrift 

IUnderskrift I 
Datum 

Namnförtydligande 

u ar 

Frågor angående sotningsfrister, brandskyddskontroll eller rengörings praktiska moment kan ställas till 
Sotargruppen Herrljunga Tel. 0513-500 37 E-post herrljunga@sotargruppen.se 

Personuppgifter behandlas i enlighet med dataskyddsförordningen (GDPR). På www.herrljunga.se/
personuppgifter kan du läsa mer om hur Herrljunga kommun hanterar personuppgifter. Du kan även 
kontakta Kommunstyrelsen som är personuppgiftsansvarig och nås via e-post 
herrljunga.kommun@herrljunga.se eller via kommunens växel 0513-17000






