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Ansokan om utplacering av blomlador som trafikhinder
Ansokan skickas till: Uppsala kommun, Gatu- och samhallsmiljondmnden, 753 75 Uppsala.

Blanketten kan dven scannas och skickas med e-post till gatu-samhallsmiljonamnden@uppsala.se.

Besoksadress: Stadshusgatan 2.

|:| Ny sokande |:| Har under féregdende ar haft tillstand for blomlador pa nedanstaende adress

Jag dnskar placera ut blomlador under tiden 15 maj - 15 oktober pa

Gatuadress Bostadsomrade Antal blomlador
Ansokan

Namn Telefon

Adress Postnummer och ort

E-postadress

Godkannande av narmaste grannar

Namn Gatuadress
Namn Gatuadress
Namn Gatuadress
Namn Gatuadress

Vid behov av flera rader, skriv pa baksidan av blanketten.

Samrad med forening/samfillighet

Foreningens namn Ordférande underskrift

Harmed atar jag mig
e  attbekosta och utplacera blomlador utanfér min fastighet enligt kommunens anvisningar
e attsetillattladorna har reflexer och &r planterade i samband med att de stélls ut pa gatan
e atttillse att [ddorna underhalls och repareras vid behov
e  attaktivt motverka att barn leker vid ladorna samt motverka att bilar parkeras vid ladorna.

Jag dr medveten om att tillstandet kan dras in med omedelbar verkan om oférutsedda problem uppstar.

Underskrift

Datum Underskrift Namnfortydligande

Dina personuppgifter behandlas och skyddas av gatu- och samhéllsmiljsngmnden i enlighet med Dataskyddsférordningen 2016/679 (GDPR). Andamalet med insamling och behandling
arhandlaggning av gatu- och samhallsmiljondmndens drenden och den réttsliga grunden ar myndighetsutvning. Uppgifterna sparas i enlighet med forvaltningslagen, offentlighets-
och sekretesslagen och arkivlagen. For mer information om Uppsala kommuns behandling av personuppgifter, se www.uppsala.se/gdpr.
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