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Tekniska förvaltningen 

 
Postadress: Stadshuset, 281 80 Hässleholm Besöksadress: Norra Kringelvägen 42 Telefon: 0451-26 83 12 
E-post: per.nilsson@hassleholm.se Bankgiro: 866-3494 Org. nr: 212000-0985 Webb: www.hassleholm.se  
 

 

 

Ansökan om bidrag eller ändringsanmälan gällande: 

”Kommunalt bidrag till enskilda vägar som inte har statsbidrag 

inom Hässleholms kommun". 
 

Ansökan sker och förändringar meddelas genom att fylla i följande uppgifter 

och därefter skicka blanketten med tillhörande kartredovisning (där aktuell 

vägsträcka markerats) till Tekniska förvaltningen, Per Nilsson, Stadshuset,    

281 80 Hässleholm. 

 

Vägföreningens namn:………………………………………………………                           

Vägnamn/nummer :…………………… ……………………………… …. 

Väglängd angiven i m:……………………………………………………….   

Vägbredd angiven i m:………………………………………………………. 

Aktuell vägsträcka ska redovisas på karta 

 

Om vägförening inte finns ska enskild fastighetsägare som kyrkobokförts 

på i kommunen belägen fastighet och som kan dokumentera sitt 

väghållningsansvar anges 

Namn: ……………………………………………………………………… 

Adress:………………………………………………………………………         

Postnummer:……………………………………………………………….. 

Postort:………………………………………………………………………        

Telefon:……………………………………………………………………… 

e-post:……………………………………………………………………….. 

 

Vägföreningens styrelse: 

Ordförande 

Namn: ……………………………………………………………………… 

Adress:………………………………………………………………………         

Postnummer:……………………………………………………………….. 

Postort:………………………………………………………………………        

Telefon:………………………………………………………………………. 

e-post:……………………………………………………………………….. 

 

Vice ordförande 

Namn: ……………………………………………………………………… 

Adress:………………………………………………………………………         

Postnummer:……………………………………………………………….. 

Postort:………………………………………………………………………        

Telefon:………………………………………………………………………. 

e-post:……………………………………………………………………….. 
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Tekniska förvaltningen 

 

 

 

Kassör 

Namn: ……………………………………………………………………… 

Adress:………………………………………………………………………         

Postnummer:……………………………………………………………….. 

Postort:………………………………………………………………………        

Telefon:………………………………………………………………………. 

e-post:……………………………………………………………………….. 

 

Sekreterare 

Namn: ……………………………………………………………………… 

Adress:………………………………………………………………………         

Postnummer:……………………………………………………………….. 

Postort:………………………………………………………………………        

Telefon:………………………………………………………………………. 

e-post:……………………………………………………………………….. 

                                    

Skrivelser och övrig korrespondens skall sändas till: 

Namn: ……………………………………………………………………… 

Adress:………………………………………………………………………         

Postnummer:……………………………………………………………….. 

Telefon:……………………………………………………………………… 

e-post:……………………………………………………………………….. 

 

Insättning av bidrag till den enskilda vägen skall ske till: 

 

Bankgiro:…………………………………………………………………. 

 

Bankkonto(inkl clearing nr):……………………………………………… 

 

Kontoförande bank:………………………………………………………. 

 

 

……………………………………………………………………………. 

Datum och ort 

                                  

 

……………………………………………………………………………. 

Underskrift av behörig person från vägföreningen 

 

 

 

……………………………………………………………………………. 

Namnförtydligande 


