
Ansökan om VA-anslutning för 
flerbostadshus och verksamheter

Skicka blanketten till 
Skellefteå kommun 
Samhªllsbyggnad 
Kund & teknik 
931 85  Skellefteå 

Telefon 
Kundtjänst 
0910-73 50 00, tryck 3 
Fax 
0910-70 13 45 

E-postadress:
samhallsbyggnad@skelleftea.se
Hemsida:
www.skelleftea.se/invanare

Uppgifter om sökande
Fastighetsbeteckning * 

Fastighetens adress Postnummer Ort 

Sökande, företag eller förening Personnummer/organisationsnummer 

Kontaktperson Telefon 

E-postadress

Fakturaadress Postnummer Ort 

Fastighetsägare 1 ** 
Namn Personnummer/organisationsnummer 

Fastighetsägare 2 ** 
Namn Personnummer/organisationsnummer 

Eventuella kommentarer 

* Fastighetens officiella beteckning t ex Älvsbrinken 1:1. Står på deklarationen eller köpebrevet.
** Samtliga Lagfarna fastighetsägare. Med fastighetsägare likställs tomträttshavare, arrendator med ständig besittningsrätt mm enl 2 § LAV.  Om det finns 
fler än två fastighetsägare, bifoga separat blad med övriga fastighetsägare. Utdrag som styrker behörig firmatecknare ska bifogas när företag eller förening 
söker. Ange under kommentar om ansökan om lagfart eller lantmäteriförrättning skickats in men inte är klar.

Uppgifter om ansökan (kryssa ruta med aktuellt alternativ)
Uppgifter om bebyggelse som ansluts 

 Flerfamiljshus 
 Kombinerat flerfamiljshus med verksamhet  

Anmälan avser 

 Nybyggnation  Ombyggnad  Tillbyggnad  Byggvatten 
Antal bostäder/lägenheter 1) Verksamhetens bruttoarea 1) Tomtareal 1) 

Önskad dimension ledning dricksvatten i mm Önskad dimension ledning spillvatten i mm Önskad dimension ledning dagvatten i mm 

Önskad tidpunkt för anslutning (ange datum) Bygglov beviljat (ange datum) 

1Anläggningsavgiften som ska betalas i samband med anslutning påverkas av tomtyta, antal bostäder/lägenheter och/eller bruttoarea. Med bostad/lägenhet
menas utrymme med egen ingång, kök/kokmöjlighet och tillgång till vatten, avlopp och WC. Lämnade uppgifter kommer att kontrolleras mot 

fastighetsregister och beviljat bygglov. Felaktig debitering till följd av felaktigt lämnade uppgifter kan komma att debiteras i efterhand.

Kontor/Handel Industri
Annat ________________________________________________________



2(2) 

Skicka blanketten till 
Skellefteå kommun 
Samhªllsbyggnad
Kund & teknik
931 85  Skellefteå 

Telefon 
Kundtjänst 
0910-73 50 00, tryck 3 
Fax 
0910-70 13 45 

E-postadress:
samhallsbyggnad@skelleftea.se
Hemsida:
www.skelleftea.se/invanare

Ifylls vid ombyggnad och/eller tillbyggnad 
Uppgifter om ombyggnation och/eller tillbyggnad av ansluten fastighet 
Antal bostäder/lägenheter innan ombyggnad Antal bostäder/lägenheter efter ombyggnad1) 

Verksamhetens bruttoarea innan ombyggnad Verksamhetens bruttoarea efter ombyggnad1) 

Ombyggnad beräknas vara klar (ange datum) Bygglov beviljat (ange datum) 

1Anläggningsavgift som ska betalas påverkas av antal lägenheter och bruttoarea. Lämnade uppgifter kommer att kontrolleras mot fastighetsregister och 
beviljat bygglov. Felaktig debitering till följd av felaktigt lämnade uppgifter kan komma att debiteras i efterhand. 

Ifylls vid byggvatten
Uppgifter om ombyggnation och/eller tillbyggnad av ansluten fastighet 
Antal baracker Fakturatext/projektnummer 

Startdatum Slutdatum 

 Vatten  Spillvatten  Backventil på spillvatten finns 

Intygande om ovanstående uppgifters riktighet 

Lämnade uppgifter kan komma att kontrolleras och åtgärder vidtas om felaktiga uppgifter har lämnats samt intygats. 

* Namnteckning av samtliga lagfarna fastighetsägare/behörig firmatecknare eller byggherre. Om det finns fler än två bifoga separat blad med 
namnunderskrifter av övriga.

Bifoga ritningar på yttre VA/situationsplan med ledningsdimensioner och förläggning. 

Skicka blanketten till: 
Skellefteå kommun 
Samhªllsbyggnad
Kund & teknik
931 85 Skellefteå 

Namnteckning* Namnförtydligande 

Datum Ort 

Namnteckning* Namnförtydligande 

Datum Ort
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