Viggbygardet
ANSOKAN OM RENOVERING

OBS! Denna anstkan ska lamnas in minst 4 veckor fore planerad byggstart. Arbeten far INTE pabdérjas

innan skriftligt godkédnnande fran forvaltaren. Ansdkan lamnas i 2 exemplar till:
viggbygardet@viggbygardet.se eller fysiskt till férvaltningskontoret.

1. KONTAKTUPPGIFTER

Lagenhetsinnehavare 1 *

Telefonnummer * E-post *

Lagenhetsinnehavare 2

Telefonnummer E-post

Lagenhetens adress * 4-siffrigt lagenhetsnummer *

2. TYP AV RENOVERING

Markera alla typer av renoveringar som ska utféras:

Badrum/WC

Kok

Barande konstruktion

VVS-installationer (ej vatrum)

El-installationer

Ventilation

Fonster/Ytterdorr

Ovrigt:
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3. ENTREPRENORER

Huvudentreprenor (foretag) *

Organisationsnummer * Kontaktperson *

Telefonnummer entreprenor *

4. TIDSPLAN

Beraknad startdatum *

Beraknad slutdatum *

5. SPECIFIK INFORMATION - VATRUMSRENOVERING

Fylls endast i vid renovering av badrum/WC/duschrum

VIKTIGT: Entreprenér MASTE ha auktorisation fran Séker Vatten, GVK eller BKR.

Golvbrunn ska bytas?

Ja

Nej

Om ja, vem utfor bytet?

Min entreprentr

Foreningen (pa min bekostnad)

Entreprenorens auktorisation:

Saker Vatten AB

Svensk Vatrumskontroll (GVK)
Byggkeramikradet (BKR)
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6. SPECIFIK INFORMATION - KOKSRENOVERING

Fylls endast i vid kdksrenovering

OBS! Endast kolfilterflakt far installeras. Inga tryckande koksflaktar far kopplas till befintlig kanal.

Installeras golvskydd under diskbank och vattenanslutna apparater?

Ja

Nej

7. SPECIFIK INFORMATION - BARANDE KONSTRUKTION

Fylls endast i vid ingrepp i barande konstruktion

OBSERVERA: Kraver anmalan till Taby kommun, konstruktérsberakningar och granskning av
féreningens konstruktor till egen bekostnad.

Konstruktor (foretag och kontaktperson)

Har anmalan gjorts till Taby kommun?

Ja

Nej

8. SPECIFIK INFORMATION - HALLGOLV

Fylls endast i vid renovering av golvet i hallen

OBS! | vissa lagenheter finns det asbest i limmet under den ursprungliga mattan i hallen.

Ska golvet i hallen bytas ut eller renoveras?

Ja

Nej
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9. DETALJERAD BESKRIVNING AV ALLA ATGARDER *

Beskriv utférligt alla planerade arbeten, material som ska anvandas, omfattning av rivning, nya installationer etc.
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10. BILAGOR

Foljande dokument ska bifogas ansékan:

Entreprenérens forsakringsbevis

Auktorisationsbevis (vid vatrumsarbeten)

Konstruktorsritningar och berakningar (vid barande konstruktion)

Kopia pa anmalan till kommunen (vid anmalningspliktiga atgarder)

Ritningar/skisser 6ver planerade andringar

Ovrigt:

11. FORSAKRAN OCH UNDERSKRIFT

Harmed forsakrar undertecknad(e) att:

+ Jag/vi har last och kommer att félja alla regler och krav som anges i dokumentet "Renovering i
Brf Viggbygardet - Information och krav"

+ Arbetet kommer att utféras pa ett fackmannamassigt satt och i enlighet med gallande lagar och
férordningar

+ Stoérande arbeten kommer endast att ske pa vardagar mellan kl. 08:00-17:00

+ Grannar kommer att informeras minst en vecka fore byggstart

* Trapphus och allmanna utrymmen kommer att hallas rena och skyddas mot skador

* Byggsopor kommer att forslas bort samma dag

*+ Efter utférd andring ska atgarden kontrolleras av foreningens utsedda kontrollant

* Foreningens stadgar och ordningsregler kommer att efterlevas

+ Jag/vi ar medveten(a) om att arbetet INTE far pabdrjas innan skriftligt godkannande fran
forvaltaren

Ort och datum

Namnteckning innehavare 1 Namnteckning innehavare 2

Namnfortydligande Namnfértydligande
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FYLLS | AV FORVALTAREN

Ansdkan beviljas Datum for beslut:

Ansokan beviljas med villkor

AnsoOkan avslas

Forvaltarens underskrift:

Eventuella villkor/kommentarer:
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