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1(2) ANMÄLAN 
om bassängbad, bubbelpool, floating 
med mera 

Skickas till: 

Ludvika kommun 
Kommunstyrelsens förvaltning
Verksamhetsområde miljö och bygg 
771 82 Ludvika 

Information
Anmälan sker enligt 38 § förordningen (1998:899) om 
miljöfarlig verksamhet och hälsoskydd. 

Sökande 

Verksamhetens namn Personnummer eller organisationsnummer 

Gatuadress E-postadress

Postnummer och -ort Telefonnummer dagtid Mobilnummer 

Kontaktperson Fastighetsbeteckning 

Anmälan avser 

 Ny verksamhet  Ändring/utbyggnad  Övertagande av befintlig verksamhet 

 Simbassäng

 Plaskdamm

 Äventyrsbad

 Bubbelpool

 Annat, till exempel floating, ange vad: ........................................................................................................................

Beskrivning av verksamheten 

Bedömt antal besökare per dag Antal bassänger Byggnadsår för anläggningen 

Antal toaletter Antal personal Total yta för anläggningen 

Övriga upplysningar, till exempel högtempererad bassäng, babysim, eller annan verksamhet som massage, skönhetsbehandlingar med mera 



2 

Underskrift 

Ort och datum Namnteckning 

Namnförtydligande 

Jag medger samtidigt att mina personuppgifter registreras och hanteras i enlighet med Dataskyddsförordningen (EU) 2016/679, 
Dataskyddslagen (2018:218) och Offentlighets- och sekretesslagen (2009:400). För mer information, besök www.ludvika.se/gdpr.

Dokument som ska bifogas 

 Skalenlig planritning över anläggningen, inklusive dusch-, omklädnings- och städutrymmen samt toaletter.

 Ventilationsintyg/OVK-protokoll med luftflöden angivna 
 Beskrivning av reningsmetod för badvatten; omsättningstid (ggr/dygn), reningsanläggningens kapacitet (antal 
badande/dygn), beskrivning av pH-justering, typ av desinfektionsmedel etc. 

 Skriftliga rutiner för egenkontroll av verksamheten vilket innefattar; ansvarsfördelning, rutiner för drift och 
provtagning, kemikalieförteckning, städ- och rengöringsrutiner etc. 

 Provresultat av badvattnet (kemisk och bakteriologisk analys), innan badet tas i bruk

Avgift 

Avgift för prövning av anmälan tas ut enligt taxa fastställd av kommunfullmäktige. 

http://www.ludvika.se/gdpr
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