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Miljö- och samhällsbyggnadsförvaltningen 

Anmälan om registrering av 
dricksvattenanläggning 

- enligt Livsmedelsverkets föreskrifter 
(LIVSFS 2022:8) om registrering och godkännande

    Företaget/verksamhetsutövaren  Obligatorisk uppgift markeras med 
Verksamhetsutövarens/företagets namn Organisations- eller personnummer 

Företagets/bolagets postadress (för brev t ex beslut) Postnr   Postort 

Faktureringsadress om annan än ovan, ange ev fakturareferens. (Observera att Kristianstads kommun inte skickar fakturor per e-post) 

Kontaktperson för- och efternamn 

E-post till kontaktperson Telefonnummer till kontaktperson (även riktnr)  

    Driftansvarig 
Driftansvarig – företag, vattenförening eller privatperson Organisations- eller personnummer 

Driftansvariges utdelningsadress (för brev t ex beslut) Postnr   Postort 

Kontaktperson driftansvarig, för- och efternamn (om den driftansvarige är ett företag eller förening) 

E-post till driftansvarig Telefonnummer till driftansvarig (även riktnr)  

Dricksvattenanläggningen 
Dricksvattenanläggningens namn Fastighetsbeteckning 

Anläggningens adress  Postnr   Postort 

 Vattnet i anläggningen används till: 

Kommersiell verksamhet   Offentlig verksamhet   Livsmedelsverksamhet 
  (t ex camping, hotell, vandrarhem)   (tex skola, förskola, sjukhem, församlingshem)    (t ex restaurang, café, livsmedelstillverkning)

     Bostadshus/fritidshus   Vattenförening  Annat: 

  Vilka verksamheter ansluts till vattenbrunnen? 

 Ange typ av brunn/vattentäkt 

     Borrad brunn        Grävd brunn    Spetsbrunn 

      Ytvatten ( tex från sjö)      Annan: 

 Om det finns reningssteg (tex filter, klorering eller UV-ljus) ange vilka 

Bilagor    

     Egenkontrollprogram   Undersökningsprogram   Faroanalys 

Underskrift 

Datum Underskrift 

Namnförtydligande 

Hur vi hanterar dina personuppgifter 

De personuppgifter du lämnar i denna blankett för vi in i våra system för att hantera din anmälan. Om du undrar vilka personuppgifter vi har sparade 
om dig, hur vi hanterar dem eller har andra frågor är du välkommen att höra av dig till oss. Du kan också vända dig till kommunens 
dataskyddsombud. Läs mer om dina rättigheter och hur vi arbetar med personuppgifter: www.kristianstad.se/personuppgifter 

Avgift 
För detta ärende tar miljö- och hälsoskyddsnämnden ut en fast 
avgift baserad på 1 timmes handläggningstid enligt gällande taxa

Anmälan skickas till: 

Kristianstads kommun 

Miljö- och samhällsbyggnadsförvaltningen  

291 80 KRISTIANSTAD  

eller med e-post till kommun@kristianstad.se 
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