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Anmälan kvicksilversanering 
 
Det är viktigt att du hanterar kvicksilverförorenade rör på ett säkert sätt för att undvika spridning och exponering. När du tar bort eller 
sanerar rör som innehåller kvicksilver, finns det en risk för att kvicksilvret sprids. Därför ska en anmälan göras till Miljöförvaltningen.  
 
Anmälan ska sändas in till Miljöförvaltningen senast 6 veckor innan efterbehandlingen/saneringen kommer att påbörjas. Observera att 
samtliga verksamhetsutövare på kliniken som omfattas av åtgärden skall göra en anmälan – anmälan kan göras kollektivt eller var för sig. 
Anmälan ska ske enligt 28 § förordningen om miljöfarlig verksamhet och hälsoskydd (SFS 1998:899) 

Blanketten sänds till 
Miljöförvaltningens e-postadress miljoforvaltningen@uppsala.se  
eller till postadress: Uppsala kommun, miljöförvaltningen, 753 75 Uppsala 
 
Till anmälan ska bifogas en ritning eller enkel skiss där längd och rördimension anges. Ange även rörens böjningar och lutningar.  
Vilka röravsnitt som avses att åtgärdas och vilka som inte omfattas av åtgärder ska markeras på ritningen. Om provtagning eller 
mängduppskattning av slam i rören har utförts ska anteckningar och analysprotokoll bifogas. 

Avgift 
För handläggningen av ansökan tar vi ut en avgift enligt gällande taxa. Taxan är fastställd av kommunfullmäktige.  

Sökande 
 

 Verksamhetsutövare      Fastighetsägare 

Företag Organisations-Personnummer 

Namn Kontaktperson 

Adress Postnummer Ort 

Telefon E-postadress 

Faktura adress, om annan än ovan 

Anmälan avser 
Lokal, namn 
 

Adress Postnummer Ort 

 

 Rörstammar i byggnaden men utanför kliniken 
 

 Rör på tandvårdsklinik som varit anslutna till: ___________________________________________________________ 
 

 Tandläkarstol: _______________   om fler hur många: _______________________________ 
 

 Diskbänk 
 

 Annan anslutning, specificera: _________________________ 
 
 

Tandvårdsverksamhet kommer fortsättningsvis att bedrivas i lokalen som innebär vissa arbeten med amalgam  Ja   Nej 
 

Beskriv eventuella förändringar efter åtgärd om inte enbart spolning eller rörbyte ska ske 
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Åtgärd 
 

 Avloppsrören kommer att saneras genom att högtrycksspolas. Allt spolvatten och slam kommer att samlas upp och omhändertas som farligt avfall  
  

 Avloppsrören kommer att demonteras försiktigt och omhändertas som farligt avfall 
 

 Annan typ av efterbehandlingsåtgärd, specificera: ____________________________________________________________________________________ 
 

När planeras åtgärderna utföras? 

 

Har filmning av avloppsrören genomförts:  Ja   Nej 
 

Har slamansamlingar lokaliserats:  Ja   Nej 

Utförande 
Entreprenör Organisations-Personnummer 

Kontaktperson Telefon E-postadress 
 

 

 Transportör som innehar länsstyrelsens tillstånd för transport av farligt avfall kommer att anlitas 
 
 

Mottagaren av farligt avfall är godkänd:  Ja   Nej 

Frågor om avloppsrören och kliniken 
Hur länge har tandvårdsverksamhet bedrivits i fastigheten? 

 
Hur länge har amalgamavskiljare funnits installerad 

Vilket år eller årtionde är fastigheten byggd?  

 

Har sanering/spoling genomförts tidigare?  Ja   Nej  
 
När och hur omfattande var den? 

 

Rörstammar och rör från avskiljare till stam 
 
Stammarna i fastigheten är utbytta:   Ja, år: ____________   Nej    Vet ej 
 

Avloppsrören ut från avskiljare till stam är utbytta:   Ja, år: ____________   Nej    Vet ej 
 
 

Avstånd till renslucka, huvudstam och kommunala förbindelsepunkter 

Avloppsrörens placering i lokalen 
 

 Liggande på golvet eller monterade på vägg 
 

 Röret ligger i fastighetens träbjälklag 
 

 Röret är ingjutet i fastighetens betongbjälklag 
 

 Röret hänger i undertaket i våningen under 
 

 Vet ej, men röret försvinner ner i golvet 
 

 På annat sätt, specificera:________________________________ 
 
 

Avloppsrörens material 
 

 Gjutjärn 
 

 Plast 
 

 Koppar 
 

 Rostfritt stål 
 

 Vet ej eller annat material: ____________________________ 
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Är rörstammar eller rör från avskiljare till stam rensade någon gång? 
 
Rörstammar:    Ja, år: ____________   Nej    Vet ej 
 

Mellan avskiljare och stam:   Ja, år: ____________   Nej    Vet ej 
 

 
Övrig information 

 

Underskrift 
Vi behandlar och skyddar din information i detta formulär enligt reglerna i Dataskyddsförordningen (GDPR). Dina personuppgifter behandlas av miljö- och hälsoskyddsnämnden i enlighet 
med Dataskyddsförordningen 2016/679. Ändamålet med behandlingen är anmälan av kvicksilversanering. Vi samlar in uppgifter för att kunna handlägga ditt ärende och rättslig grund för 
myndighetsövning. Uppgifterna sparas i enlighet med arkivlagen. Läs mer om Uppsala kommuns hantering av personuppgifter och dina rättigheter som uppgiftslämnare på 
uppsala.se/gdpr. 
 

 

Datum Underskrift Namnförtydligande 
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