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Obligatorisk funktionskontroll ar ventilationssystem (OVEK)
enligt BFS 2011:16, OVK 1, har utfirts i denna byggnad

F astighetsbeteckning
Vaxeln 8

Adress

Namndemansgatan 3

Internt byggnadsnamn

MNamndemansgatan 3

Systemnr

Sjalvdrag (S)

Besiktningsman Besiktningsdatum Ort, Datum For underskrift
Anders Klinteroth 2021-10-25 12[]21-1[]-25

Resultat av kontrollen Nista besiktning datum | Namnteckning

G ) 2027-10-25

Foretag Behdrighetsniva Cert.organ Cert.nr

HHR Sotningsvasende AB

K

SWEDCERT 3521

Protokoll finns att tillga hos byggnadens dgare och hos kommunens byggnadsnimnd
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Detia intyg anslés av bygenadsdgaren
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