BOLLEBYGDS
KOMMUN

Agarbytesblankett

Skicka ifylld och péskriven blankett till: Bollebygds kommun, Teknisk kundtjinst, 517 83 Bollebygd

Fastighet* * = Obligatorisk uppgift
Fastighetsbeteckning* Postnummer*
Utdelningsadress® Postort*

Typ av fastighet

‘ Permanentbostad [_] Fritidshus [ ] Annan till exempel kontor, verkstad [ ] Ange vilken

Vatten och avlopp

Anlaggningsnummer Avlasningsdatum*

Matarnummer* Matarstallning 5 siffror*

Mataravlasningen boér goras av saljare och kdpare tillsammans detta for att bada parter ska vara éverens om avlasningen.

Nya agarens dnskemal om avfallstjanster

[ ] Aret runt [ ] Sommarhamtning endast fritidshus
[ ]Varannan vecka [ ] Varfjarde vecka [ ] Kvartal
Storlek pa avfallskarlet for brannbart

[]140 liter []190 liter [ ] 240 liter
Kort till &tervinningscentralen

[ ] Overtagit fran tidigare agaren [_] Nytt kort behdvs

Tidigare agare

Foretagsnamn eller personnamn*® Organisations-/personnummer*
Utdelningsadress® Postnummer och postort*
Telefonnummer* E-post

Postadress Besdksadress Telefon Webbplats E-post

517 83 Bollebygd Gastgivaregrand 4 033-430 56 00 Bollebygd.se tekniska@bollebygd.se



BOLLEBYGDS
KOMMUN

Kontaktperson om tidigare agaren ar ett foretag

Fornamn Efternamn
Telefon E-post

Ny agare
Foretagsnamn eller personnamn* Organisations-/personnummer*
Utdelningsadress* Postnummer och postort*
Telefonnummer* E-post

Kontaktperson om nya agaren ar ett foretag

Fornamn* Efternamn*

Telefon* E-post

Fakturaadress och fakturareferens

Datum for agarbyte*
| |

Avgift betalas enligt av kommunen faststilld taxa

I och med att du undertecknar och skickar in denna blankett registreras dina uppgifter hos Bollebygds kommun.
Uppgifterna kommer att anvindas f6r Bollebygds kommuns hantering av drendet och kommer att behandlas i
enlighet med Dataskyddsférordningen 2016/679. Pa bollebygd.se/personuppgifter kan du lisa mer om hur
Bollebygds kommun hanterar personuppgifter.

Underskrifter®
Datum och tidigare agarens underskrift* Datum och nya agarens underskrift*
Namnfértydligande Namnfértydligande

Postadress Besdksadress Telefon Webbplats E-post

517 83 Bollebygd Gastgivaregrand 4 033-430 56 00 Bollebygd.se tekniska@bollebygd.se
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