OVERKALIX

KOMMUN

Anmadlan om registrering av

dricksvattenanliggning

Anmailan om registrering av
dricksvattensanldggning
Enligt LIVSFS 2001:30 och

LIVSFS 2005:2

Skickas till

Overkalix kommun
Bygg- och miljondamnden
956 81 OVERKALIX

1. Sokande/Verksamhetsutvare

Namn

Organisations-/personnummer

Adress

Postnummer Postort

E-postadress

Skriftlig kommunikation sker helst med

|:| E-post |:| Brevpost

Telefon dagtid (inkl. riktnummer)

Mobiltelefon

Anldggningens namn

2. Dricksvattenanliggningen

Fastighetsbeteckning

Besoksadress

Unikt anldggningsnummer/ID

Driftansvarig

Telefonnummer till driftansvarig

Adress till driftansvarig

Postnummer Postort

3. Faktureringsadress

[] Samma som verksamhetsutévarens [_] Samma som anldggningens [] Annan adress, fyll i nedan

Namn

Ev. referensnummer

Faktureringsadress

Postnummer Postort

4. Anliggningen kommer att bedrivas

|:| Tills vidare, fran och med

(] Tillfzlligt, mellan foljande datum ...............ccoocveveneennnn.. i
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O.VE RKA LIX Anmailan om registrering av

dricksvattensanldggning
KOMMUN Enligt LIVSFS 2001:30 och
LIVSFS 2005:2

5. Vattnet anvinds/kommer att anviandas till

[] Dricksvatten till anvindare/konsument

|:| Dricksvatten i livsmedelsverksamhet (t.ex. restaurang, café, livsmedelstillverkning, bed & breakfast etc.)
|:| Dricksvatten i 6vrig kommersiell verksamhet (t.ex. hotell, vandrarhem, camping etc.)

|:| Dricksvatten i offentlig verksambhet (t.ex. skola, forskola, dldreboende etc.)

[] Dricksvatten till klubb/forening (t.ex. batklubb, koloniférening, stugomrade etc.)

|:| Annat, anGe Vad: .....o.uiiii

6. Typ av anldggning (vilj de alternativ som stimmer for verksamheten)

|:| Ytvattenverk

[] Ytvattentiikt (sjo, vattendrag). Namn pa takten .........oooovviiiiiiiiiiii

|:| Ytvattentdkt (fran vik, hav). Namn pa takten ..........ooooviiiiiiii

] Konstgjord infiltration med uppehallstid < 14 dagar

Namn pa takten dar ytvattnet hdmtas ...
[] Grundvattenverk [ ] med pH —justering [] med desinfektion
|:| Grundvattentakt
] Ytvattenpaverkad grundvattentakt*
] Distributionsanlaggning
|:| Kommunalt vatten
|:| Gemensamhetsanldggning, t.ex. samfallighet
|:| Enskild brunn

* Menas grundvatten som till storsta delen har grundvattenkaraktir, men som under ndgon del av dret pdverkas negativt

av ytvatten, t.ex. genom inlickage i en brunn

7. Kort beskrivning av anldggningen

Vanligen beskriv anldggningen ndrmre, t.ex. antal personer som anvander vattnet, langd pa ledningar,

ledningarnas placering etc.
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O.VE RKA LIX Anmailan om registrering av

dricksvattensanldggning
KOMMUN Enligt LIVSFS 2001:30 och
LIVSFS 2005:2

8. Brunnar (fylles i om anmadlan avser en brunn/brunnar)

Antal brunnar ..................... stycken

Vanligen ifyll information om brunnarna nedan. Om ni har fler brunnar, fyll i samma information pa ett
separat papper och bifoga med blanketten.

Brunn 1, ID-nummer: [ ]Borrad [_] Gravd Djup: Alder:
..................... meter -1 4

Brunn 2, ID-nummer |:| Borrad |:| Gravd Djup: Alder:
...................... meter - U3

Brunn 3, ID-nummer [ ]Borrad [_] Gravd Djup: Alder:
...................... meter - U3

Ar brunnarna anmalda till brunnsarkivet?

[7a, foljande brunnar (ange ID-NUMIMET) .......c.iiuiiiiiiiiii

[ ] Nej

9. Produktionsvolym

Hur manga personer berdrs av vattnet*!? ..................... stycken
Antal fastboende ........................ Antal fritidsboende*2 .................ooeeneee.
Hur mycket vatten produceras per dygn*3? ..................ooiiin m? Perar.........coceveiviiiinnnn. m?

*For livsmedelsanliggningar/ anliggningar dir allminheten tar del av vattnet, ange genomsnitt antal personer per dag

*2 Fritidsboende riknas som en 1/12 dels person per mdnad. T.ex. en fritidsboende som bor 3 mdnader i en stuga riknas som
3/12 = % person i schablonen

*Volym vatten per dygn kan beriknas genom att dela den drliga volymen med 365 dagar

10. Vattenverk*

[ Hydrofor/hydropress Antal .............. stycken Volym: ... m?
] Tryckstegringsstation/er med beredning Antal ereoeene stycken
[] Reservoar/er Antal ................ stycken Volym: .....ccooviiiiiiniiiins m3

*Reservoarer och liknande som dr beligna i direkt anslutning till vattenverket och med kort dverforingstid av dricksvattnet

ska riknas som hérande till vattenverket. Annars tillhor de distributionsanliggningen.
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O.VE RKA LIX Anmailan om registrering av

dricksvattensanldggning
KOMMUN Enligt LIVSFS 2001:30 och
LIVSFS 2005:2

11. Beredning

Mikrobiologiska barridrer:

[[] Kemisk fallning med efterfoljande filtrering (t.ex. aluminiumsulfat med efterfoljande filter)
[] Konstgjord infiltration (<14 dagar)

[] Desinfektion med klor, inklusive klordioxid (utom kloramin)

|:| Desinfektion med ozon

[[] Desinfektion med UV-ljus

[] Membran (porvidd max 100 nanometer (nm), d.v.s. 0,1 mikrometer (um)).
|:| Langsamfiltrering

Ovrig beredning

|:| Monokloramin, fardigberedd

] Dosering av ammonium

[_] Membran (> 0,1 pm)

|:| Filter

] Avhéardningsfilter

|:| Sandfilter

|:| Fluoridfilter

L] Radonavskiljare

[] Barriér i beredskap (t.ex. mojlighet till klorering vid behov)

[] Alkaliskt filter/avsyrningsfilter Typ av alkaliskt filter................ccooooi

|:| pH-justering Typ av amne vid pH-justering .................ccoooo

[ ] Annan beredning, vanligen beskriv nedan:

12. Larmanordning

|:| Turbitetslarm |:| pH-larm |:| UV-larm |:| Klorlarm |:| Ozonlarm

Annat larm, VANLIZEN ange: ........ooouiiiiii
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O.VE RKA LIX Anmailan om registrering av

dricksvattensanldggning
KOMMUN Enligt LIVSFS 2001:30 och
LIVSFS 2005:2

13. Distributionsanliggning

Hydrofor/hydropress Antal .......... stycken Volym: ... m?
Tryckstegringsstation/er med beredning | Antal .............. stycken

Reservoar TYPeciie Volym: ......ocooiviiiiin m3
Reservoar TYyp o, Volym: ......ccoooiiiiiin m3

14. Avlopp fran backspolning av filter, rengoring av sedimenteringsbassang etc.

|:| Finns, vattnet avleds till:

|:| Finns inte

15. Reservvattentikt

(] Finns, Klarar ............ % av ordinarie dricksvattensforsorjning

|:| Finns inte

16. Foljande handlingar bor bifogas med anmalan (ange vilka som bifogats)

[] Situationsplan (visar placering av vattentikt/brunn, vattenverk, ledningsnit, reservoar, byggnader etc. pa

fastigheten)
|:| Skiss 6ver brunnens/brunnarnas utformning (om anmélan avser brunn/brunnar)
] Beskrivning av systemet for egenkontroll i fraga om provtagningspunkter och provtagningsfrekvens

|:| Beskrivning av systemet for egenkontroll i fraga om ansvarsférdelning, utbildning, personlig hygien,

skadedjursbekdampning, rengoring, underhall, riskanalys/HACCP)

L] Skalenlig ritning 6ver samtliga utrymmen som har betydelse fér bedémning av de hygieniska

forutsattningarna pa verksamheten, med inredning och utrustning

[] Beslut om registrering av livsmedelsverksamhet

17. Ovriga upplysningar
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O.VE RKA LIX Anmailan om registrering av

dricksvattensanldggning
KOMMUN Enligt LIVSFS 2001:30 och
LIVSFS 2005:2

Handliggning

Anmalan om registrering av dricksvattenanlaggning ska vara kommunen tillhanda senast 2
veckor innan anldggningen tas i drift. Vanligen skicka in en fullstandigt ifylld blankett. Om
viktiga uppgifter saknas kan vi fraga om kompletteringar, vilket forlanger

handlaggningstiden. Detta innebar att det kan ta langre tid innan ni far ett beslut fran oss.

Avgift
Vid anmalan om registrering av dricksvattenanldggning tar kommunen ut en avgift

motsvarande en timmes handlaggningstid, enligt taxa inom livsmedelskontrollens omrade.

Behandling av personuppgifter

Bygg- och miljpnamnden i Overkalix kommun ansvarar for behandling av dina
personuppgifter i enlighet med EU:s dataskyddsforordning (2016/679). Vi behandlar dina
personuppgifter for att kunna handldgga och utreda drenden, fatta beslut och kommunicera
handlingar med dig. Las garna mer pa www.overkalix.se/gdpr.

Underskrift av verksamhetsutovaren

Ev. titel Namnfortydligande
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