
Ansökan om spridning av 
bekämpningsmedel i vattenskyddsområde 
Enligt 6 kap 1 § Naturvårdsverkets föreskrifter om spridning och 
viss övrig hantering av växtskyddsmedel (NFS 2015:2)  

Namn 

Adress 

Postnr Ort Person-/Organisationsnummer 

E-post Telefon/mobil 

2. Fastighetsägare/Uppdragsgivare
Fastighetsbeteckning Fastighetens adress 

Fastighetsägarens namn Telefon 

Fastighetsägarens adress Postnummer Ortnamn 

3. Tillstånd söks för tiden
Från och med Till och med 

4. Spridning avses utföras av: (egen regi/entreprenad - om flera personer så ange dessa under övriga upplysningar)

Namn: Adress: 

Postnr, ort: Telefonnummer: 

Organisation/personnummer: 

Behörighet/tillstånd nr: giltig tom: godkänt för klass: 

5. Plats för påfyllning av spruta
Fastighet: 

Sprutans plats: 

(biobädd, tät platta med uppsamling eller annan konstruktion – ange eller beskriv) 

Avstånd till närmaste:  

vattentäkt __________ m dagvattenbrunn __________ m dräneringsbrunn __________ m 

öppet dräneringsdike __________ m vattendrag __________ m övrigt _________ m 

6. Plats och metod för rengöring av spruta

Tillstånd ska sökas av den som avser att utföra spridningen eller, efter skriftlig överenskommelse, av den som nyttjar 
marken. Ansökan ska lämnas in till miljö- och stadsbyggnadsförvaltningen minst fyra veckor innan spridningen.

Genom att ange en e-postadress godkänner du att all kommunikation, inklusive utskick av beslut, sker via e-post.

1. Sökande



7. Spruta (om flera sprutor används anges dessa på samma sätt under övriga upplysningar)

Godkänt funktionstest utfört datum: ____________________ protokoll nr: _________________ 

Försedd med droppskydd  Ja             Nej 

Typ (bredspruta/bandspruta): _____________________________________________________________ 

Tankstorlek (liter) _____________________  Rampbredd (m) ___________________________ 

Extra färskvattentank för rengöring av spruta:  Ja storlek: ___________________  Nej 

8. Tillstånd söks för spridning på följande fastigheter (ange fastighetsbeteckningar)

9. Finns på eller intill fastigheten eller fastigheterna där spridning ska ske?

Vattentäkt   Ja             Nej      Öppna diken     Ja           Nej 

Dränerad mark        Ja             Nej Vattendrag, sjö,  
märgelgrav eller liknande       Ja           Nej 

Dagvatten- eller  
dräneringsbrunnar       Ja             Nej     

10. Försiktighetsåtgärder

Jag anser inte att ekologisk odling, mekanisk bearbetning eller andra alternativa metoder till kemisk bekämpning 
inom vattenskyddsområdet är ett alternativ därför att: 

Jag anser att de preparat som jag planerar att använda är mest lämpliga därför att: 



Till ansökan ska följande bifogas: 

Simulering med verktyget MACRO-DB version 5.0 (steg 1 eller vid behov steg 2) för samtliga preparat. 

Kopia på senaste markkartering för aktuella skiften, med uppgifter om mullhalt och lerhalt. 

Kopia på skifteskarta med spridningsområdets exakta belägenhet, vattentäkter, vattendrag, sjö, märgelgrav 
samt dagvatten- och dräneringsbrunnar utritade. 

Kopia på utförarens utbildningsbevis/användningstillstånd (gäller medel klass 1 och 2). 

Kopia på beslut om godkännande av spridningsutrustning från Jordbruksverket (gäller inte ryggspruta).

Sammanställning av uppgifter enligt bilaga till ansökan. Observera att fastighetsbeteckningen för respektive 
skifte ska framgå.

Information om preliminär växtföljd.

Underskrift 
Datum Underskrift 

Namnförtydligande 

Upplysningar 

• Kopia på sprutjournal ska skickas in årligen i efterhand till miljö- och stadsbyggnadsförvaltningen
senast den 15 januari året efter besprutningen.

• Du kan ansöka om tillstånd för högst tre år i taget.

Så behandlar vi dina personuppgifter
Vi behandlar dina personuppgifter som underlag för att handlägga ärendet. Den lagliga grunden för 
behandlingen är myndighetsutövning. Miljö- och stadsbyggnadsnämnden i Hässleholm är 
personuppgiftsansvarig. Vid frågor, kontakta oss via e-post: miljo@hassleholm.se eller telefon: 0451-26 70 00 
(kontaktcenter). Du kan även kontakta dataskyddsombudet på dataskyddsombud@hassleholm.se. På 
www.hassleholm.se/personuppgifter kan du läsa mer om hur Hässleholms kommun hanterar personuppgifter.

Avgift 
Miljö- och stadsbyggnadsnämnden tar ut timavgift för handläggning av ansökan. Avgiften uppgår 2024 till 
1 261 kr per timme nedlagd handläggningstid. Avgift tas ut även om ansökan avslås.   

Enligt överenskommelse med Hässleholm Vatten AB betalar de för närvarande avgiften för ansökan inom 
Ignaberga vattenskyddsområde. 

Adresseras till: Hässleholms kommun, miljö- och stadsbyggnadsförvaltningen, miljöavdelningen, 281 80 Hässleholm Besöksadress: 
Stadshuset, Nytorget 1 Telefon: 0451 - 26 70 00 Telefax: 0451 - 801 40 E-post: miljo@hassleholm.se Webb: www.hassleholm.se 

mailto:miljo@hassleholm.se
mailto:dataskyddsombud@hassleholm.se
http://www.hassleholm.se/personuppgifter
mailto:miljo@hassleholm.se
http://www.hassleholm.se


Bilaga till ansökan om spridning av bekämpningsmedel i 
vattenskyddsområde 

Fastighetsbeteckning: 
   Observera! Vid flera olika fastigheter använd en ny sida för varje fastighet 

Skifte Gröda Bekämpning utförs 
mot 

Preparat Tidpunkt 

Namn Registreringsnummer Dos per hektar1 Antal behandlingar 
per år 

Månad vid första 
behandling 

1) All bekämpning ska så långt som möjligt ske behovsanpassat. Under dos anges därför den dos som det som mest kan tänkas bli behov av.


	Adress: 
	Postnr: 
	Ort: 
	PersonOrganisationsnummer: 
	Epost: 
	Telefonmobil: 
	Fastighetsbeteckning: 
	Fastighetens adress: 
	Fastighetsägarens namn: 
	Telefon: 
	Fastighetsägarens adress: 
	Postnummer: 
	Ortnamn: 
	Namn Adress: 
	Organisationpersonnummer: 
	Fastighet: 
	Sprutans plats: 
	vattentäkt: 
	dagvattenbrunn: 
	dräneringsbrunn: 
	öppet dräneringsdike: 
	vattendrag: 
	övrigt: 
	6 Plats och metod för rengöring av spruta: 
	Godkänt funktionstest utfört datum: 
	protokoll nr: 
	Ja: Off
	Nej: Off
	Typ bredsprutabandspruta: 
	Tankstorlek liter: 
	Rampbredd m: 
	Ja storlek: Off
	Nej_2: Off
	8 Tillstånd söks för spridning på följande fastigheter ange fastighetsbeteckningar: 
	Ja_2: Off
	Nej_3: Off
	Ja_3: Off
	Nej_4: Off
	Ja_4: Off
	Ja_5: Off
	Ja_6: Off
	Nej_5: Off
	Nej_6: Off
	Nej_7: Off
	inom vattenskyddsområdet är ett alternativ därför att: 
	Jag anser att de preparat som jag planerar att använda är mest lämpliga därför att: 
	Simulering med verktyget MACRODB steg 1 eller steg 2 för sökta preparat: Off
	Kopia på senaste markkartering med uppgifter om mullhalt och lerhalt: Off
	Datum: 
	Namnförtydligande: 
	Observera Vid flera olika fastigheter använd en ny sida för varje fastighet: 
	SkifteRow2: 
	GrödaRow2: 
	Bekämpning utförs motRow2: 
	NamnRow1: 
	RegistreringsnummerRow1: 
	Dos per hektar1Row1: 
	Antal behandlingar per årRow1: 
	Månad vid första behandlingRow1: 
	SkifteRow3: 
	GrödaRow3: 
	Bekämpning utförs motRow3: 
	NamnRow2: 
	RegistreringsnummerRow2: 
	Dos per hektar1Row2: 
	Antal behandlingar per årRow2: 
	Månad vid första behandlingRow2: 
	SkifteRow4: 
	GrödaRow4: 
	Bekämpning utförs motRow4: 
	NamnRow3: 
	RegistreringsnummerRow3: 
	Dos per hektar1Row3: 
	Antal behandlingar per årRow3: 
	Månad vid första behandlingRow3: 
	SkifteRow5: 
	GrödaRow5: 
	Bekämpning utförs motRow5: 
	NamnRow4: 
	RegistreringsnummerRow4: 
	Dos per hektar1Row4: 
	Antal behandlingar per årRow4: 
	Månad vid första behandlingRow4: 
	SkifteRow6: 
	GrödaRow6: 
	Bekämpning utförs motRow6: 
	NamnRow5: 
	RegistreringsnummerRow5: 
	Dos per hektar1Row5: 
	Antal behandlingar per årRow5: 
	Månad vid första behandlingRow5: 
	SkifteRow7: 
	GrödaRow7: 
	Bekämpning utförs motRow7: 
	NamnRow6: 
	RegistreringsnummerRow6: 
	Dos per hektar1Row6: 
	Antal behandlingar per årRow6: 
	Månad vid första behandlingRow6: 
	SkifteRow8: 
	GrödaRow8: 
	Bekämpning utförs motRow8: 
	NamnRow7: 
	RegistreringsnummerRow7: 
	Dos per hektar1Row7: 
	Antal behandlingar per årRow7: 
	Månad vid första behandlingRow7: 
	SkifteRow9: 
	GrödaRow9: 
	Bekämpning utförs motRow9: 
	NamnRow8: 
	RegistreringsnummerRow8: 
	Dos per hektar1Row8: 
	Antal behandlingar per årRow8: 
	Månad vid första behandlingRow8: 
	SkifteRow10: 
	GrödaRow10: 
	Bekämpning utförs motRow10: 
	NamnRow9: 
	RegistreringsnummerRow9: 
	Dos per hektar1Row9: 
	Antal behandlingar per årRow9: 
	Månad vid första behandlingRow9: 
	SkifteRow11: 
	GrödaRow11: 
	Bekämpning utförs motRow11: 
	NamnRow10: 
	RegistreringsnummerRow10: 
	Dos per hektar1Row10: 
	Antal behandlingar per årRow10: 
	Månad vid första behandlingRow10: 
	Från och med: 
	Till och med: 
	Namn: 
	Postnr Ort: 
	Telefonnummer: 
	Behörighettillstånd nr: 
	Giltig t o m: 
	Godkänt för klass: 
	Storlek tank: 
	Skifteskarta med spridningsområdets exakta belägenhet vattentäkter vattendrag sjö märgelgrav samt: Off
	Kopia på beslut om godkännande av spridningsutrustning: Off
	Sammanställning av uppgifter enligt bilaga: Off
	Kopia på utförarens utbildningsbevis/användningstillstånd: Off
	Information om preliminär växtföljd: Off


