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Version 2023-03-21

Anmälan av verksamhet 
Södertörns miljö- & hälsoskyddsförbund 
136 81 Haninge 

Anmälan enligt 38 § förordning (1998:899) om miljöfarlig verksamhet och hälsoskydd

Sökande Företagets namn Organisations- /personnummer

Adress Postnummer och ort 

Telefon E-post

Fakturamottagare om annan än sökande (Namn, person-/ organisationsnummer, adress, ev ref.) 

SMOHF  - ett samarbete mellan kommunerna Haninge ◦ Nynäshamn ◦ Tyresö 

Postadress Besöksadress Telefon E-post Webbsida 
136 81 Haninge Rudsjöterrassen 5 08-606 93 00 miljokontoret@smohf.se www.smohf.se 

Innehavare 

Lokal Lokal/anläggning namn Fastighetsbeteckning

Lokal/anläggning gatuadress Postnummer och ort 

Telefon E-post

Datum för start av verksamhet på aktuell adress: 

Kontaktperson 

Hygienisk 
behandling 
med risk för 
blodsmitta 
eller annan 
smitta 

Typ av lokal

Piercing/håltagning Hudvård med lancetterFotvård 

Manikyr/pedikyr 

Akupunktur Tatuering 

Barberare 

Antal behandlingsplatser 

Övrigt: 

Antal anställda Lokalyta

Bad-
anläggning 

Typ av anläggning 

Bassängbad   

Antal användare 

Vedtunna  Bubbelpool 

Antal anställda/obemannat Lokalyta
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Ort och datum 

^ökandes underskrift (firmatecknare) Namnförtydligande 

När du skickar in denna blankett till Södertörns miljö- och hälsoskyddsförbund kommer vissa personuppgifter om dig behandlas. 
Kontakta oss för information om hur förbundet hanterar dina personuppgifter eller besök vår webbplats www.smohf.se/gdpr 

Ritning över lokalen

Beskrivning av ventilationen med OVK protokoll och luftflödesmätning

Enkel beskrivning av egenkontrollen (rutiner för bland annat städ, hygien, smittskydd, avfall,kemikalier)

Uppgift om ni har varit i kontakt med kommunens byggnadsnämnd för att kontrollera om bygglov eller 
bygganmälan krävs

Uppgifter om reningsanläggningen, desinfektionsmetoder samt rutin för drift och underhåll 
(endast badanläggningar)

Information om anmälan och avgifter

Skicka in en komplett ifylld anmälan senast sex veckor innan verksamheten påbörjas. Kompletteringar debiteras extra. 
När beslutet är fattat sker debitering av anmälan enligt fastställd taxa (se www.smohf.se/taxor).

Miljösanktionsavgift

Tas lokalen i bruk innan Södertörns miljö- och hälsoskyddsförbund tagit emot anmälan, blir ni debiterade en avgift som 
tillfaller staten enligt förordning (2012:259) om miljösanktionsavgift.

Verksamheter med anmälningsplikt enligt 38 § förordning (1998:899)

• Hygienisk behandling som yrkesmässigt erbjuds till allmänheten och innebär risk för blodsmitta eller annan smitta
genom användning av skalpeller, akupunkturnålar, piercingverktyg och andra liknande skärande eller stickande
verktyg.

• Bassängbad som är upplåtna till allmänheten eller som annars används av många människor (till exempel
bostadsrättsföreningar och arbetsplatser).

Livsmedelsverksamhet

Ska du bedriva livsmedelsverksamhet (tillaga och servera eller sälja livsmedel)? Då anmäler du till oss på separat 
blankett: "Anmälan om registrering av livsmedelsanläggning och underlag för riskklassning” som finns på 
www.smohf.se/blanketter/Livsmedel.

Vill du veta mer?

Läs mer om miljö och hälsa på folkhälsomyndighetens, kemikalieinspektionens och länsstyrelsens webbplatser.

På förbundets hemsida hittar du information om egenkontroll enligt miljöbalken.

Bifoga dessa handlingar till anmälan
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