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Ansokan om sarskild avgift for fritidsbostad pa grund av att avfallet tas hem
till fast boende 2025

En byggnad som har fritidsbostad som aktuell anvindning enligt BDS kan erhalla en sérskild avgift
om avfallet fran fritidsbostaden tas hem till det fasta boendet utanfoér Mise. Kravet &r att det fasta
boendet har en ordnad avfalhantering, dndrar det fasta boendets avfallstjdnst kan det piverka
fritidshusets avfallsavgift. Fritidsbostaden har inte fastighetsnédra hdmtning, tjansten Last hus eller ett
Misekort.

I regel beviljas sarskild avgift frain och med kalendermanaden efter det att en komplett ansdkan har
inkommit. Beslutet om sérskild avgift pa grund av att avfallet tas hem till fast boende utanfér Mise/
flerbostadshus inom mise géller i max fem ar. Om inte alla uppgifter som begéirs i blanketten
inkommer till Mise returneras drendet. Komplettering ska ske inom tre veckor, om ingen
komplettering inkommer avslutas drendet.

Byggnadségaren ér skyldig att anméla till Mise om foréndringar sker géllande avfallshantering for det
fasta boendet dit avfallet lamnas.

For beviljande av sérskild avgift ska anmélaren ldmna in tillforlitlig utredning som visar pé att avfallet
tas om hand i enlighet med Mises foreskrifter.

Exempel pa tillforlitlig utredning:
¢ Intyg frén byggnadsinspektion eller annan ansvarig for avfallshanteringen i boendekommunen
som intygar ordnad avfallshantering.
e Intyg frén bostadsbolag som intygar att anmélaren har ordnad avfallshantering vid sitt fasta
boende och intygar att anmailaren far ldmna sitt avfall fran fritidsbostaden.

Vid beviljande av sirskild avgift avlyfts avfallsavgiftens rorliga del det vill sdga kravet pa ordnad
avfallshantering for fritidsbostaden. Byggnadségaren behdver inte ordna med fastighetsnidra hamtning
eller motsvarande hantering av bréannbart avfall for fritidsbostaden. Byggnaden féar inget Misekort.

Inlamning av ansdkan

Ansokan for sirskild avgift gors pd avsedd blankett. Om inte alla uppgifter som begérs i blanketten
inkommer till Mise returneras drendet. Komplettering ska ske inom tre veckor, om ingen
komplettering inkommer avslutas drendet.

Vid godkdannande av ansdkan hander féljande:

e Byggnadens Misekort avslutas och returneras.
e Den sérskilda avgiften anpassas frén och med foljande kalenderméanad.

Betalning

Eventuellt utsénd faktura ska betalas. I de fall det konstateras vid behandling av detta drende att
avgiften ska justeras dterbetalas inbetald summa i enlighet med beslut. Betalas inte avgiften inom
faststilld tid erldggs drojsmalsrinta pa det obetalda beloppet enligt réntelagen (FFS 1982/633).
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Ansdkan om sarskild avgift for fritidsbostad pa grund av att avfallet tas hem till fast
boende 2025

Fyll i samtliga nedanstdende uppgifter. Blankett som inte ar korrekt ifylld eller om bilagor saknas s&
skickas drendet tillbaka for komplettering. Krav for att f4 ansokan beviljad se foregaende sida.
Handldggningsavgift enligt avfallstaxa debiteras vid varje ansokan.

Kundnummer Byggnadségare Byggnads ID
Byggnadens adress

Postnummer Postort

Kontaktperson

Kontaktpersonens adress

Postnummer Postort

Telefonnummer, e-post

IBAN-nummer BIC

|:|J ag bifogar ett intyg att jag kan ldmna mitt avfall till mitt fasta boende

|:| Jag intygar att alla uppgifter som fyllts i dr sanningsenliga och korrekta

Namn:

Datum: _ / 20

Blanketten returneras till Mise per e-post eller vanlig post.
Du kan spara uppgifter i denna blankett och skicka in den.

AVFALLSHANTERINGSMYNDIGHETEN ALANDS MILJOSERVICE K.F.
Fabriksgatan 8 - AX-22100 Mariehamn - Tel. +358 (0)18 23 844 -
E-post: info@mise.ax
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