
Registreringsanmälan
elinstallatör

Anmälan avser

     Registrering                         Ändrad / Förlängd behörighet                         Annan ändring

Elinstallatör
Namn Person nr

Adress (bostad) Post nr Postadress

Telefon (bostad inkl riktnr) Behörighet nr Behörighet giltig t o m

E-post

Företag (om verksamheten utövas inom egen eller arbetsgivares firma)
Namn

Adress Post nr Postadress

Telefon (inkl riktnr)

Övrigt
Ev tecknad ansvarsförsäkring (ange försäkringsgivare och försäkringsnummer)

Registreringen avser

     Permanent verksamhet                         Tillfällig verksamhet

Meddelande till oss

Underskrift
Ort och datum

Namnteckning, elinstallatör Namnförtydligande

Anmälan skickas undertecknad till oss tillsammans med bestyrkt kopia av behörighetsbevis. Förändringar av lämnade uppgifter skall genast anmälas till oss.
Personuppgifter som du lämnar behandlas i enlighet med bestämmelserna i Personuppgiftslagen (1998:204) för registrering och administration.

Sollentuna Energi AB • Besöksadress: Knistavägen 12, Knista Gård • Adress: Box 972, 191 29 Sollentuna
Tel vxl: 08-623 88 00 • Fax: 08-623 88 99 • E-post: info@sollentunaenergi.se • www.sollentunaenergi.se
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