
Miljö- och samhällsbyggnadsnämnden

Byggblankett F 

Grannemedgivande till 
bygglovbefriade byggnationer 

Postadress 

FRISVAR
Storumans kommun
MSBN
kundnr 2027481
923 20 Storuman

Besöksadress 

Storumans kommun
Blåvägen 242
923 81 Storuman

Telefon kundtjänst 

0951-140 00
E-postadress:
mbn@storuman.se
Hemsida: 
www.storuman.se

Information till dig som byggherre 

Datera alltid ritningarna 

Fyll alltid i alla uppgifter på grannemedgivandet 

Låt din granne i lugn och ro fundera igenom dina byggplaner och få tid på sig att kontakta kundtjänst för mer 
information om t ex vilka bestämmelser som gäller 

Samtliga ägare av en fastighet skall skriva under grannemedgivandet för att det skall vara giltigt. 

För mer information se www.storuman.se 

Sökandes namn (byggherre) 

Fastighetsbeteckning 

Adress Postnummer Ort 

Byggobjekt 

 Placering av byggnad närmare tomtgräns än 4,5 meter 

Information till dig som granne 

Samtliga ägare av en fastighet skall skriva under grannemedgivandet för att det skall vara giltigt. 

Du bör kontrollera att du fått se de ritningar och andra handlingar som det hänvisas till nedan. 

Du har rätt att få tid på dig att titta igenom handlingarna i lugn och ro. 

Den som av någon anledning inte vill skriva under det begärda grannemedgivandet och som vill ha mer 
information ska vända sig till kundtjänst.  

 Jag har inget att invända mot att sökande får uppföra planerad byggnationen ovan. 

 Jag har haft möjlighet att kontrollera situationsplanen som är daterad: 

 Jag har haft möjlighet att kontrollera plan- och fasadritningar som är daterade: 

Underskrift 
Datum Gatuadress Namnförtydligande 

Underskrift 

Datum Gatuadress Namnförtydligande 

Underskrift 

http://www.skelleftea.se/bygglov
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