
 
 Miljöavdelningen 

 

ENTREPRENÖRSRAPPORT 

AVLOPPSANLÄGGNING 

Protokollet ska fyllas i av den som utfört avloppsanläggningen. En kopia ska skickas till Miljöavdelning-

en senast en månad efter det att avloppsanläggningen färdigställts. Fastighetsägaren ansvarar för att 

protokollet skickas till Miljöavdelningen. BIFOGA ÄVEN FOTOGRAFIER! 

 

 

Upplands-Bro kommun Tel växel 08 - 581 690 00 Bankgiro: 5420-3674 

Furuhällsplan 1 Fax 08 - 581 692 40 Org.nr 01-212000-0100 

196 81 KUNGSÄNGEN bygg-ochmiljonamnden@upplands-bro.se www.upplands-bro.se 

 

Protokollet gäller:     WC-avlopp    BDT-avlopp    WC- och BDT-avlopp 

 

Fastighet  
Fastighetsbeteckning:  

…………………………………. 

Fastighetsägare: 

…………………………………………. 

Diarienummer (se beslut): 

………………………………..........… 

Tillstånd utfärdat datum: 
 
………………………………… 

Anläggningen är klar fr.o.m. datum: 
 
…………………………………………. 

Villkoren i tillståndet har följts: 
Ja       Nej (Bifoga ändringar) 

 

Anläggning 
Typ: 
 Infiltration        Markbädd        Minireningsverk          Markbädd på burk        Sluten tank   
 
 Annan: …………………………………………………………… 

Placering enligt situationsplan i ansökan:   Ja        Nej, ny situationsplan bifogas 

 

Slamavskiljare  
 
 Befintlig slamavskiljare används:…………………………………………………………………...................... 
 
 Ny slamavskiljare. Fabrikat, typ:…………………………………………………………………………………. 

Volym (m
3
):………... Läckagekontroll:  Ja        Nej   

Förankring:  Ja    Nej Kemfällning:  Ja        Nej   

 

Sluten tank 

Sluten tank för:  WC    WC+BDT   Urin       Volym (m
3
):………... Larm:       Ja         Nej   

Läckagekontroll:      Ja         Nej   Förankring:     Ja         Nej   

 

Infiltration   
Schaktbottendjup från                                         
ursprunglig markyta (cm):………………………. 

Finns fördelningsbrunn:   Ja        Nej   

Spridningslager, tjocklek (cm):………………………..  Kornstorlek:  16/32   Annan:……………………. 

Förstärkningslager (sand eller kross), tjocklek (cm):…………………    Kornstorlek (mm):………………….. 

Bäddens utformning:  
 separata diken      sammanhängande bädd 

Avskärande dränering:  Ja     Nej 

Bäddens spridningsyta (m
2
):………………  Längd:……………… Bredd:………………….. 

Luftningsrör till spridningsledningar:    Ja      Nej    Pumpbeskickning:      Ja       Nej    



 

Skicka rapporten till: Upplands-Bro kommun, Miljöavdelningen, 196 81 Kungsängen 
   

   
   

 

Infiltration med kompaktfilter 

Kompaktfilter, typ:……………………… Antal moduler:………… Luftning:  Ja    Nej    

Bäddens spridningsyta (m
2
):……….    Längd:…… . Bredd:………... Avskärande dränering:  Ja    Nej    

Sand eller gruslager, tjocklek:…………   Kornstorlek (mm):…….. Pumpbeskickning:  Ja    Nej    

 

Markbädd (traditionell)   

Schaktbottendjup från ursprunglig markyta (cm):…………… Finns fördelningsbrunn:       Ja        Nej   

 
Spridningslager, tjocklek (cm):…………………………………  Kornstorlek (mm):…………………….. 
 
Markbäddssand/kross, tjocklek (cm):…………………………. Kornstorlek (mm):…………………….. 
 
Dräneringslager, tjocklek (cm):…………………………………. Kornstorlek (mm):……………………. 

 
Är markbädden tätad?  Ja    Nej     
 
Om ja, vilken typ av tätskikt:…………………………………………. Tätskikt finns på:  Botten  Sidor 

Bäddens utformning:  
 separata diken      sammanhängande bädd 

Avskärande dränering:  Ja     Nej 

 
Bäddens spridningsyta (m

2
):……………… ........................... 

 
Längd:……………… Bredd:………………….. 

 

Luftningsrör till spridningsledningar:  Ja    Nej    Pumpbeskickning:     Ja      Nej    

 

Markbädd med kompaktfilter 

Kompaktfilter, typ:……………………… Antal moduler:……………… Luftning:     Ja       Nej    

Bäddens spridningsyta (m
2
):………..... Längd:…… . Bredd:………... Avskärande dränering:  Ja    Nej    

Sand eller gruslager, tjocklek:…………   Kornstorlek (mm):………... Pumpbeskickning:  Ja    Nej    

Uppsamlings-/inspektionsbrunn finns:  Ja    Nej    
Fosforavlastning: 
 Kemisk fällning     Fosforfälla (brunn) 

 

Markbädd på burk (prefabricerad) 

Fabrikat:…………………….................... Fosforavlastning:  Kemisk fällning     Fosforfälla (brunn) 

 

Minireningsverk 

Fabrikat:…………………….. Dimensionering (antal p.e.):……………………......................................... 

Efterpolering:    Infiltration  Markbädd Storlek (m
2
):………………….     Annan:……….……………… 

 

Underskrift 

Datum:………………………………………... .....  Entreprenör:…………………………………………...…….. 

 
Underskrift:…………………………………………Namnförtydligande:…………………………………………... 

 


