
Intyg avseende funktionskontroll av 
ventilationssystem 
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 Förnamn*  Efternamn* 

Besiktningsman 

Underskrift 

 

Underskrift* 

 

Namnförtydligande* 

Funktionskontroll av ventilationssystem enligt plan- och byggförordningen har utförts enligt protokoll utfärdat av nedanstående besiktningsman. 

Protokollet finns hos fastighetsägaren och hos kommunen. 

 Besiktningsdatum*  Datum för nästa besiktning* 

 Fastighetsbeteckning* 

 Byggnad* 

 Lokal* 

Fastighet 

Datum 

* = Obligatorisk uppgift 

 

Valdemarsviks kommun

615 80 Valdemarsvik

kommun@valdemarsvik.se, 0123-191 00



Hantering av personuppgifter: 

Kommunen blir personuppgiftsansvarig för personuppgifterna först när den ifyllda blanketten tagits emot av kommunen. 
Uppgifterna kommer att behandlas enligt dataskyddsförordningen. 
För mer information om hur personuppgifterna behandlas i ditt ärende hänvisas till kommunens hemsida.

Valdemarsviks kommun
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