
 
SERVISANMÄLAN 
 

Personuppgifter i ansökan behandlas i enlighet med PUL. Du medger att informationen du lämnar får lagras och bearbetas i register av förvaltning/nämnd. Du har rätt att begära utdrag och rättelser. 

Inkoppling av kommunalt VA-nät får ej ske förrän servisanmälan inlämnats till VA-avdelningen. 
OBS! Före igenläggning av förbindelsepunkten skall den besiktigas av VA-avdelningen. 
Ansökan avser anslutning till  

 Dricksvattenledning Spillvattensledning  Dagvattenledning Egen urinsortering  Kommunal urinsortering 
 

 Enfamiljshus antal lägenheter      st Flerfamiljshus antal lägenheter       st Annan fastighet 
 

 Fritidshus Fast boende 
Fastighetsbeteckning Schakt/ VA firma 

      
Telefon 

      

      
Fastighetsadress Ansvarig arbetsledare 

            
Postadress Telefon 

      
Ev tidigare ägare 

      

      

Jag förbinder mig att iakttaga gällande bestämmelser för brukande av kommunens allmänna vatten- och 
avloppsanläggningar 
Namn Ort och datum 

            
Debiteringsadress (gata) Fastighetsägarens underskrift 

       
Postadress Namnförtydligande 

      
Telefon dagtid 

      

      
 

Anläggningsavgift enligt fastställd taxa (ifylles av VA-avdelningen, Tanums kommun) 

  

   Vatten    Spillvatten    Dagvatten    E Urin    K urin   Förbindelsepunkten besiktigad   Ja 
   

Servisavgift:     
   Datum och signatur  

Förbindelsepunktsavgift:   
  

Lägenhetsavgift:   
  

Byggvatten:  Byggvatten   Ja  Nej 
   

Moms:     
    

Totalt inkl moms:   
  Fakturanummer  

  
  Debiterad, datum och signatur  

  

 

Postadress Besöksadress Telefon Telefax E-postadress Internetadress 
Tanums kommun 
VA-avdelningen 
457 81 TANUMSHEDE 

Apoteksvägen 6 0525-180 00 (vx) 0525-183 02 tn.diarium@tanum.se www.tanum.se 
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