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Erklæring om ansvarsrett
ener plan- og bygningsloven (pbl) § 23-3

Erklæflngen skal sendes n. ansvar.’/g saker

DIIPUFIOQATIT
TOE BYCCKVlLll'[Y 

Allernalrvl kan erklæringen sendes d rekle  ll  komrrwner men da ma ansvarflg soke' la tilsendt en kopi

Erklærlngen gjelder
l  Gnr. l  Bw l  Festenr lâcksgonsn' Byqmhgsn' . Bollgr-r I Koflrnune

Eiendom! 9 "5 l
UYQQESMU Adresse l  P::5!r~,- l  Posslec

'umsladvelen 182 7170 ÅFJORD

Foretak

Forelakets rm.-~. l  Orgnr saslafrsnr

Odd-Pener Hosen as J94 7714821
Adresse Pool-ir l  Poslslec

stokkøyvelen 607 7178 STOKKØY

.Kontaktperson Te ole-l l  Mcblrelelo"

Odd-Pener Hosen 72534'- 12 147 928-168

E-nos‘

hose.-1@hosen '10 .

Forehgger sentral godklennlng ? Ja l  Ne.

Hvxs la. dekkes ansvarsomradcne av sentral g0dkjenn:'1g7 [:1 Hell l  Delvis [X] Nei

Ansvarsområde
f' Våre samsvârserklæringer/kofllrollerklærlnger

Funksjon _ g vil foreligge ved. (sen X}
Besknv aroeloel Tllzaks-lsoK. PRO. some  om  søknader Soknac om  lUTF. konmm lorelaket skal ha ansvar lor klasse ramme ,9a,:l9selm,.,/9s_ i midiemdig '$ol;r1acnon:

tillatelse en4mnfsessâknadl brukstillatelse  i er 'ga es

‘irlbygg 956501‘; 1 l

PRO llllbygç e.'~.e:<>h<_: 1  ' x

l

UTF 'llloygg enebong 1 X

l .

‘ l
l

l l l
= l ' l

. l

Erklæring og Underskrift

Forelakel er kgenl med reglene om slral' og sankspnel  l  pbl kap 32 og at del kan medicare reakspner dersom de: gis urrkllge opplysninger.

Fofeiakel Vofplvkle-' seg nl á  slllle  med nødvendig kompelanse r liltakel ll. SAI-<10 kap.  10  og 11

"_*. Ansvarlig prosjekte-’e1de erklærer al prosleklerlngen skal være planlagt

lglennomlort og kvalllersslkre:  l  henhold til pbl  ll  SAK10 §12-3

E Ansvarlig utførende erklærer al arbeldel ikke skal starte for det forelugger kvaliletsslkrel
Droduksjonsunderlag for respekrive del av uflorelsen il SAK10 §  12-4

-—-, Ansvarlig kontrollerende erklærer uavhengighet  ll.  SAK10 §  14-1,
__. og vrl redeggore for cnoringc! som kan pav rkc u:uhongigho1cnjl.SAK10 §12-5
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1712 2020


