
  

Anmälan  
Installation av cistern för förvaring av 
brandfarlig vätska och spillolja 

 

1 
SAMHÄLLSUTVECKLINGSFÖRVALTNINGEN 
 
POSTADRESS BESÖKSADRESS TELEFON  E-POST/WEBB ORGANISATIONSNR GIRO 
 
Gislaveds kommun Stortorget 1 0371-81000  kommunen@gislaved.se 212000-0514 Bankgiro 426-7225 
332 80 Gislaved Gislaved   gislaved.se  

 

Cisternägare   Namn 
 
 

Organisations-/personnummer 
 

Telefon Utdelningsadress 

Ange fastighetsbeteckningen för den fastighet där cisternen är placerad 
 
 

Fastighetsägare 
(om annan 
cisternägare) 

Namn Person-/organisationsnummer 

Telefon 
 

Utdelningsadress 
 
 

Uppgifter om 
cisternen 

 I mark 

 Ovan mark 

 Utomhus 

 Inomhus 

 Markförlagda ledningar 

 Ingjutna ledningar 
Ange installationsdatum för cisternen 
 

 

Ange cisternens volym (m3) 
 

 

Finns cisternen inom vattenskyddsområde? 

 Ja 

 Nej 

Ange datum för installations-/revisionskontroll 
 

Ange vilken typ av cistern anmälan gäller 
(korrosionsbeständighet/certifierad1) 
 
 

Ange vilken typ av vätska som ska förvaras i 
cisternen och vilken klass vätskan tillhör 
 
 

Ange vilka skyddsåtgärder som finns för eventuellt spill eller läckage t.ex. invallning eller hårdgjord yta 
 
 

Underskrift Signatur sökande 
 
 

Datum 

Namnförtydligande sökande 
 

 
 

Information 
Till anmälan om installation av cistern ska en situationsplan bifogas som visar cisternens placering samt 
avstånd till eventuella närliggande vattentäkter, dagvatten eller vattendrag. Kopia på rapport från 
installationskontroll/revisionskontroll ska bifogas när det krävs. Bygg- och miljöavdelningen tar ut en 
handläggningsavgift för din anmälan. Avgiften baseras på taxa som är fastställd av kommunfullmäktige.  

                                                           
1 Om cisternen inte är certifierad ska den genomgå en tillverknings- och konstruktionskontroll. 
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