
 

 

 

 

Sida 1 (2)TILLSTÅNDSBEVIS

Datum Diarienummer 

Att lasta och/eller lossa farligt gods 

För färduppehåll för serviceåtgärder 

Personuppgifter
Org-/Personnummer Företagsnamn/Förnamn och efternamn 

Adress Postnummer Ort 

Telefon Telefon (Mobil) E-postadress

Säkerhetsrådgivare 

Tillståndet avser på allmän plats inom tättbebyggt område 

Lastning och/eller lossning Färduppehåll för serviceåtgärder 

Av ämnen och föremål enligt kapitel 3.2, tabell A, kolumnerna 18 och 19 
Transporten/erna skall bedrivas med följande fordon 

Villkor
Det åligger sökande att vid transport och handhavande noggrant iaktta gällande transportbestämmelser i 
ADR/ADR-S, lokala trafikföreskrifter m.m. 

Varje lastning/lossning skall i god tid föranmälas till: 
A) Polismyndigheten via e-post
B) Respektive lokalt polisområde/mots, via e-post
C) Respektive räddningstjänst, via e-post

D) Ev. utlåtande från räddningstjänsten bifogas

E) I föranmälan skall följande anges:
1. Tillståndsnummer
2. Fordonets registreringsnummer
3. Tidpunkt för lastning/lossning, serviceåtgärder
4. Lastnings/lossningsplatsens adress, om annan än avsändare/mottagaradress eller om adressangivelse saknas i

godsdeklarationen, plats för serviceåtgärder
5. Uppgifterna från godsdeklarationen, enligt ADR/ADR-S 5.4.1 samt de särskilda uppgifter som föreskrivs i varje klass

(bifogade blankett angående föranmälan kan användas)
Tillståndet gäller inom län
Tillståndet för enstaka transport. Tillståndet gäller för (plats)

Tillståndsbeviset gäller för tiden 
Fr.o.m. T.o.m.

Tillståndet eller kopia därav skall medföras i fordonet 
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Överklagande
Polismyndighetens beslut får överklagas om den som beslutet angår är missnöjd med detta. Överklagandet prövas av länsstyrelsen. Överklagandet måste ske 
skriftligt. Det beslut som överklagas och den ändring i beslutet som begärs skall anges i skrivelsen. Skrivelsen skall vara ställd till länsstyrelsen, men lämnas till 
polismyndigheten senast inom tre veckor från den dag då den som vill överklaga fick del av beslutet. Polismyndigheten svarar för att skrivelsen lämnas över till 
länsstyrelsen om polismyndigheten inte själv ändrar beslutet på det sätt Ni önskar.

Underskrift
Datum Ort Namnteckning 

Namnförtydligande 

Kopia till 
Sökanden Arkiv Räddningstjänsten 

Tillståndsbeviset 
Avhämtas Sänds 



Sida 2 (2)FÖRANMÄLAN FARLIGT GODS 

Diarienummer 

Lastning/lossning inom tättbebyggt område 

Färduppehåll för serviceåtgärd 

Underrättelse om lastning/lossning utom tättbebyggt område 
Till 

Polismyndigheten 

Räddningstjänsten 

1. Tillståndsnummer (inom tättbebyggt område) 2. Registreringsnummer transportenhet/fordon 

3. Tidpunkt för lastning/lossning Serviceåtgärder 

4. Plats för lastning/lossning och/eller serviceåtgärder 

5. Uppgifter från godsdeklaration (alternativt kopia av fraktsedel eller annan handling innehållande godsdeklarationsuppgifter) 

6. Övrigt (färdväg, avsändare, mottagare m.m.) 
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Underskrift 
Datum Ort Namnteckning 

Namnförtydligande 

Bilaga 
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