
Ansökan om anslutning till 
vatten- och avloppsanläggning 

 

Personuppgifter som lämnas kommer att användas i vårt datasystem. 

Uppgifter fastighet 
Fastighetsbeteckning Fastighetens adress 

Fastigheten används till 

Enbostadshus Flerbostadshus, ange antal lägenheter: 

Kontor Butik Hotell Hantverk 

Utbildning Förvaltning Utställning Restaurang 

Småindustri Sjukvård Stormarknad Sporthall 

Obebyggd fastighet Annat 
Fastigheten nyttjas Fastighetens bruttoarea i kvadratmeter 

Sommartid Året runt 

Uppgifter fastighetsägare 
För- och efternamn, fastighetsägare 1 Personnummer, fastighetsägare 1 

För- och efternamn, fastighetsägare 2 Personnummer, fastighetsägare 2 

Gatuadress Postadress 

Telefon E-postadress 

Ansökan 
Ansökan avser 

Vatten Spillvatten (bad, disk, tvätt, WC) Dagvatten (regn, dränvatten) 
Arbetets art 

Byggvatten Nyanläggning Omläggning till större dimension 

Flyttning Borttagning Annat: 
Önskemål om tidpunkt för anslutning 

Övrigt 

Underskrift 
Ort och datum 

Fastighetsägarens underskrift 

Namnförtydligande 

Postadress Telefon 
Bengtsfors Energi AB 
Industrigatan 10
666 31 Bengtsfors 

0531-52 61 63
0531-52 61 65
0531-52 61 35

E-post 
energi.handel@bengtsfors.se

Hemsida 
www.bengtsforsenergi.se 

mailto:kommun@bengtsfors.se
http://www.bengtsfors.se/
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