
 
     

   

 

   

 

 
   

 

 
   

 

       
 

   

 

   

  

   

   

 

ANMÄLAN 
Kontrollansvarig 

  Anmälan avser 
Fastighetsbeteckning*  Adress 

Rubricering av ärende*

  Sökande/byggherre 
Företagsnamn/Namn*  Organisations‐/personnummer* 

Box/Gatuadress*  Postnr och Postort* 

Telefon/Mobiltelefon*  E‐postadress 

Uppgifter om kontrollansvarig 
Namn* Personnummer*  (för åtkomst till e‐tjänst) 

Ev Företagsnamn   Organisationsnummer 

Box/Gatuadress*  Postnr och Postort* 

Telefon/Mobiltelefon*  E‐postadress 

Certifierad nivå* 

Normal art  Komplicerad art 

Behörighetsnummer* 

Certifieringsorgan*  Giltigt t.o.m* 

      Personuppgifter kommer att behandlas enligt Allmänna Dataskyddsförordningen (GDPR)

  Åtagande med underskrift av kontrollansvarig* 

  Jag åtar mig uppdraget från byggherren att, enligt 10 kap. plan‐ och bygglagen, personligen vara kontrollansvarig.

 Hela uppdraget   Del av uppdraget, ange vilken del:   

  Jag åtar mig även att samordna övriga kontrollansvarigas uppgifter 

Datum  Namnteckning Namnförtydligande

  Underskrift av sökande/byggherre* 
Datum  Namnteckning Namnförtydligande 

* Obligatorisk uppgift 

Postadress  Telefon  E‐post 
Bygglovsenheten SE‐781 81 Borlänge  0243‐740 00 (vxl)  kommun@borlange.se 
Besöksadress 
Röda vägen 50  borlange.se  feb 2025 
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