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Ansokan och overenskommelse om fastighetsreglering

Aktbilaga A
Har du fragor? Skickas till:
Lantmaterimyndigheten Lantmaterimyndigheten
Telefon 026-17 80 00 Gavle kommun
kim@gavle.se 801 84 Gavle
Ansokan
Kommun (1):
Gavle
Berorda fastighet (2):
Omrade, nummer enligt karta(3): Till fastighet (4): Fran fastighet (5):

Omradet ska anvéndas till (6):

|:| Helarsbostad |:| Fritidsbostad
|:| Jord- och skogsbruk |:| Industri
|:| Annat, namligen:

Beskrivning av 6nskad atgard/6vriga upplysningar (7):

Ersattning (8):

Belopp, kronor: Betalas av: Betalas till:

Erséattning ska betalas:

I:I Senast 1 manad efter férrattningen vunnit ':l Ersattningen ska aterbetalas om forratt-
laga kraft ningen inte genomfors

I:l Ingen ersattning ska betalas I:l Vid annan tidpunkt, ndmligen.....................
I:l Ersattningen ar betald och kvitterad harmed

Forrattningskostnader (9), kostnaderna for forrattningen ska betalas av:

Aktmottagare (10), Kopia av de slutliga forrattningshandlingarna (akten) ska skickas till:

Lantmaterimyndigheten i Gavle kommun 801 84 Gavle Besoksadress Drottninggatan 22
Kundtjanst 026-17 80 00 kim@gavle.se www.gavle.se/kim



www.gavle.se/klm
mailto:klm@gavle.se
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Handlingar som ska bifogas (11):

|:| Bygglov/férhandsbesked
|:| Forvarvstillstand

|:| Kartskiss

|:| Ovrigt, namligen:

|:| Registreringsbevis

|:| Bouppteckning

Kopeavtal/gavoavtal etc.
(original eller vidimerad kopia)

Underskrift sokande (12)

Underskrift make/maka/sambo (13)

Fastighet

Datum

Namnteckning agare

Namnteckning make/maka/sambo

Namnfortydligande dgare

Namnfortydligande make/maka/sambo

Fastighet

Datum

Namnteckning agare

Namnteckning make/maka/sambo

Namnfortydligande dgare

Namnfértydligande make/maka/sambo

Fastighet

Datum

Namnteckning agare

Namnteckning make/maka/sambo

Namnfortydligande dgare

Namnfértydligande make/maka/sambo

Fastighet

Datum

Namnteckning agare

Namnteckning make/maka/sambo

Namnfortydligande dgare

Namnfértydligande make/maka/sambo
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Har fyller ni i uppgifter om alla fastigheter och personer, inklusive er sjalva som berdrs av forrattningen.

Det kan vara fastighetsagare, kdpare, ombud, nyttjanderattshavare och servitutshavare.

Uppgifter

Fastighet

Namn (fér ombud anges aven vem man ar ombud for)

Personnummer

Utdelningsadress (gata, box etc.)

Postnummer och postort

Adress arbete eller annan adress dagtid

Telefon bostad Telefon arbetsplats Mobilnummer

E-postadress

Fastighet

Namn (fér ombud anges aven vem man ar ombud for)

Personnummer

Utdelningsadress (gata, box etc.)

Postnummer och postort

Adress arbete eller annan adress dagtid

Telefon bostad Telefon arbetsplats Mobilnummer

E-postadress

Fastighet

Namn (fér ombud anges aven vem man ar ombud for)

Personnummer

Utdelningsadress (gata, box etc.)

Postnummer och postort

Adress arbete eller annan adress dagtid

Telefon bostad Telefon arbetsplats Mobilnummer

E-postadress
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Fastighet

Namn (fér ombud anges aven vem man ar ombud for) Personnummer

Utdelningsadress (gata, box etc.) Postnummer och postort

Adress arbete eller annan adress dagtid

Telefon bostad Telefon arbetsplats Mobilnummer

E-postadress

Gavle kommun behandlar de personuppgifter du lamnar enligt EU:s dataskyddsférordning.

Du kan ta del av den lagliga grunden for behandlingen av dina personuppgifter pa
www.gavle.se/dataskydd. Om du undrar dver nagot kan du mejla till dataskyddsombud@gavle.se
eller ringa 026-178000 och be om att fa tala med ett dataskyddsombud

Instruktion for blanketten

Ansokan och 6verenskommelse om fastighetsreglering.

Siffrorna hanvisar till siffrorna i blanketten!

1)  Ange namn pa kommunen som fastigheterna, som ar berérda av den atgard som ni soker,
ligger i. Lantméaterimyndigheten i Gavle kommun handlagger endast &renden inom Gavle
kommun.

2) Ange registerbeteckningar pa de fastigheter som ar berérda av den atgard som ni soker.
3) Hanvisning till bifogad kartskiss dar omradet markerats och forsetts med nummer.

4) Ange registerbeteckning pa den fastighet som far omradet.

5) Ange registerbeteckning pa den fastighet som avstar omradet.

6) Ange vad omradet ska anvandas till.

7) Skriv ner mer detaljerad beskrivning eller évriga upplysningar eller atgarder som behdvs,

som t.ex. bilda servitut for utfart eller 6verféra andel i samfallighet.
8) Om ersattning ska betalas for omradet uppges har och nar den ska betalas.

9) Lantmaterimyndighetens kostnader debiteras enligt tidsatgang eller fast pris. Om ansékan
aterkallas eller om den inte kan fullfoljas av annan orsak, debiteras ersattning for den tid
som lagts ned pa drendet. Ange vem eller vilka som ska betala dessa kostnader och hur
kostnaderna ska férdelas mellan er.

10) Ange vem forrattningshandlingarna ska sandas till, aktmottagaren.
11) Ange vilka handlingar som bifogas.

12) Fastighetens registerbeteckning och lagfaren agares eller sbkandes namnteckning. Om man
inte ar lagfaren dgare maste ett avtal finnas for att soka forrattning. Om fastigheten har flera
agare ska samtliga skriva under ansdkan. Nar nagon undertecknar ansdkan for juridisk per-
sons rakning bor registerbevis, protokollsutdrag eller dylikt bifogas.

13) Makes/makas/sambos samtycke kravs om den gemensamma bostaden berérs eller om
egendomen ar giftorattsgods. Makes/makas/sambos samtycke kravs ocksa om fastighetens
varde andras i vasentlig utstrackning.

Skriv ut
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