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Bassängbad m m 
Swimming pool, etc. 

ANMÄLAN 
NOTIFICATION
Datum Date

Anmälan enligt 38 § förordning (1998:899) 
om miljöfarligt verksamhet och hälsoskydd

= Obligatoriskt fält 
   Obligatory field

Sänds till (kommunen) To be sent to (municipality)

Anmälan Notification
Anmälan avser Övertagande av befintlig 

 verksamhet 
Takeover of existing operation

Ändring/Utbyggnad 
Modification/Extension 

  
Ny verksamhet 
New operation

Typ av bassäng m m
Bassäng 
Swimming pool

Badtunna 
Hot tub

Annan 
Other

Ange vad

Verksamhet
Företag (enskild firma, aktiebolag, handelsbolag etc)

Land Country

Firmatecknare: Förnamn Efternamn Last name

Operations  

Utdelningsadress (gata, box etc) Postal address (street, box, etc.)

Post codePostnummer Postort Town or city

E-postadress E-mail

Company (sole proprietorship, limited company, partnership etc.)     

Fax (incl. national + area code)Telefax (även lands- och riktnr)Phone (incl. national + area code)Telefon (även lands- och riktnr)

Phone(incl. national + area code)Telefon (även lands- och riktnr)

Invoice adress (if different from the above)Fakturaadress (om annan än ovan)

Post codePostnummer Town or cityPostort

National Identity No./Reg. Corporate No.Person-/Organisationsnummer

Ventilation (vilken typ och effekt, klarar den kraven) 

Lokal
Namn (det namn som används i marknadsföringen av verksamheten)

Designation of propertyFastighetsbeteckning

Utdelningsadress (gata, box etc) Postal address (street, box, etc.)

Post codePostnummer Postort Town or city

Fastighetsägare Property owner

Application in accordance with Section 38 of the 
Ordinance concerning Environmentally Hazardous 
Operations and Health Protection (1998:899) 
 

Notification applies for

Type of pool, etc.
Other, state what

Authorised signatory: Given name   

Premises
Name (used for marketing of the operation)

Ventilation (type of ventilation and power rating: does it meet requirements)

Material i golv och inredning (lätt att städa och hålla rent) Materials used for floor and interior fittings/furnishing 
(easy to clean and maintain)

Flytt av verksamhet 
Move of operation

Tjänstedirektivet
924 81 Sorsele
kommun@sorsele.se,  0952-140 00 
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Skalenlig ritning (1:20 eller 1:50) över lokalen ska 
bifogas anmälan 
* Rita in utrymmen/platser för t ex behandling, handtvätt,  
  disk, rengöring, toaletter, duschar, städutrymmen etc 

Ritningar

* Ritning och teknisk beskrivning som behövs för att bedöma de 
  anordningar, lokaler eller anläggningar som avses i anmälan

Kort beskrivning av verksamheten (storlek, tänkt beläggning m m)

Egenkontroll 
  
Egenkontroll innebär att man som verksamhetsutövare ska plane- 
ra och kontrollera verksamheten för att motverka, förebygga och 
i förekommande fall undanröja olägenhet för människors hälsa 
eller miljön. För anmälningspliktiga verksamheter gäller förutom 
Miljöbalken även kraven på egenkontroll som ställs i förordningen 
(1998:901) om verksamhetsutövares egenkontroll. I egenkon- 
trollen bör det bland annat finnas dokumenterade rutiner för att 
upprätthålla hygienen i samband med behandlingar, vid miss- 
tanke om smitta, för underhåll av lokaler och inredning, för städ- 
ning, rengöring och skötsel av lokaler och utrustning, för han- 
tering av kemiska ämnen samt rutiner för kommunikation med 
kunderna m m. Egenkontrollen ska anpassas till verksamhetens 
risker och behov och kan se olika ut för olika verksamheter.  
  
  
  
Lagar och regler 
  
Som verksamhetsutövare är man skyldig att känna till de lagar 
och regler som verksamheten omfattas av, till exempel Miljö- 
balken, förordningen (1998:901) om verksamhetsutövares 
egenkontroll och Folkhälsomyndightens allmänna råd om 
bassängbad, FoHMFS 2014:12.  
  
Avgift 
  
Avgift betalas enligt av kommunen fastställd taxa.

Sökandens underskrift

Ovanstående personuppgifter kommer att behandlas enligt dataskyddsförordningen. 
The above personal information details will be handled in accordance withThe General Data Protection Regulation.

Signature of applicant

Brief description of operations (size, potential utilisation, etc.)

Drawings
Drawing to scale (1:20 or 1:50) of the premises is to 
be enclosed with the application
* Indicate areas/facilities used for treatments, handwashing,  
  dishwashing, cleaning, toilets, showers, cleaning facilities, etc
* Indicate and provide the technical description required to 
  assess the equipment, premises and facilities covered by 
  the application

Self-monitoring 
  
Self-monitoring means that the operator must plan and monitor  
operations in order to reduce, prevent and, where necessary, 
eliminate problems that have a negative impact on human 
health or the environment. In the case of operations for which 
notification is mandatory, the requirements stipulated in the 
Ordinance concerning Self-monitoring by the Operator (1998:901) 
and the Environmental Code apply. A self-monitoring system 
involves, for example, documented routines for hygiene in 
connection with treatment, if infections are suspected, for the 
maintenance of premises and fittings, for the cleaning and 
care of premises and equipment, for the handling of che- 
mical substances and also routines for communication with 
customers, etc. Self-monitoring must take into account the 
risks and requirements of the operations concerned, and may 
vary in accordance with the nature of such operations. 
  
Statutes and regulations 
  
The operator must be acquainted with the legislation and regula- 
tions that apply for the operation, for example the Environmental 
Code, the Ordinance concerning Self-monitoring by the Operator 
(1998:901) and the Public Health Agency of Sweden´s general 
recommendations, FoHMFS 2014:12. 
  
Fee 
  
Fee paid by the municipality under a fixed tariff.

Tjänstedirektivet
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Fax (incl. national + area code)
Phone (incl. national + area code)
Phone(incl. national + area code)
Invoice adress (if different from the above)
Post code
Town or city
National Identity No./Reg. Corporate No.
Person-/Organisationsnummer Reg. Corporate No. /National Identity No. 
Lokal
Designation of property
Postal address (street, box, etc.)
Post code
Town or city
Property owner
Application in accordance with Section 38 of the
Ordinance concerning Environmentally Hazardous
Operations and Health Protection (1998:899)
 
Notification applies for
Type of pool, etc.
Other, state what
Authorised signatory: Given name    
Premises
Name (used for marketing of the operation)
Ventilation (type of ventilation and power rating: does it meet requirements)
Material i golv och inredning (lätt att städa och hålla rent) 
Materials used for floor and interior fittings/furnishing
(easy to clean and maintain)
Flytt av verksamhet
Move of operation
Skalenlig ritning (1:20 eller 1:50) över lokalen ska
bifogas anmälan 
* Rita in utrymmen/platser för t ex behandling, handtvätt, 
  disk, rengöring, toaletter, duschar, städutrymmen etc 
Ritningar
* Ritning och teknisk beskrivning som behövs för att bedöma de
  anordningar, lokaler eller anläggningar som avses i anmälan
Egenkontroll
 
Egenkontroll innebär att man som verksamhetsutövare ska plane-
ra och kontrollera verksamheten för att motverka, förebygga och
i förekommande fall undanröja olägenhet för människors hälsa
eller miljön. För anmälningspliktiga verksamheter gäller förutom
Miljöbalken även kraven på egenkontroll som ställs i förordningen
(1998:901) om verksamhetsutövares egenkontroll. I egenkon-
trollen bör det bland annat finnas dokumenterade rutiner för att
upprätthålla hygienen i samband med behandlingar, vid miss-
tanke om smitta, för underhåll av lokaler och inredning, för städ-
ning, rengöring och skötsel av lokaler och utrustning, för han-
tering av kemiska ämnen samt rutiner för kommunikation med
kunderna m m. Egenkontrollen ska anpassas till verksamhetens
risker och behov och kan se olika ut för olika verksamheter. 
 
 
 
Lagar och regler
 
Som verksamhetsutövare är man skyldig att känna till de lagar
och regler som verksamheten omfattas av, till exempel Miljö-
balken, förordningen (1998:901) om verksamhetsutövares
egenkontroll och Folkhälsomyndightens allmänna råd om
bassängbad, FoHMFS 2014:12. 
 
Avgift
 
Avgift betalas enligt av kommunen fastställd taxa.
Sökandens underskrift
Ovanstående personuppgifter kommer att behandlas enligt dataskyddsförordningen.
The above personal information details will be handled in accordance withThe General Data Protection Regulation.
Signature of applicant
Brief description of operations (size, potential utilisation, etc.)
Person-/Organisationsnummer Reg. Corporate No. /National Identity No. 
Drawings
Drawing to scale (1:20 or 1:50) of the premises is to
be enclosed with the application
* Indicate areas/facilities used for treatments, handwashing, 
  dishwashing, cleaning, toilets, showers, cleaning facilities, etc
* Indicate and provide the technical description required to
  assess the equipment, premises and facilities covered by
  the application
Self-monitoring
 
Self-monitoring means that the operator must plan and monitor 
operations in order to reduce, prevent and, where necessary,
eliminate problems that have a negative impact on human
health or the environment. In the case of operations for which
notification is mandatory, the requirements stipulated in the
Ordinance concerning Self-monitoring by the Operator (1998:901)
and the Environmental Code apply. A self-monitoring system
involves, for example, documented routines for hygiene in
connection with treatment, if infections are suspected, for the
maintenance of premises and fittings, for the cleaning and
care of premises and equipment, for the handling of che-
mical substances and also routines for communication with
customers, etc. Self-monitoring must take into account the
risks and requirements of the operations concerned, and may
vary in accordance with the nature of such operations.
 
Statutes and regulations
 
The operator must be acquainted with the legislation and regula-
tions that apply for the operation, for example the Environmental
Code, the Ordinance concerning Self-monitoring by the Operator
(1998:901) and the Public Health Agency of Sweden´s general
recommendations, FoHMFS 2014:12.
 
Fee
 
Fee paid by the municipality under a fixed tariff.
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