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Bygglovets inspektionsprotokoll

Lovbeteckning Byggplatsens adress
By Kvarter/Fastighetens namn Tomt/Légenhet
Byggplats
Atgérd
Namn Telefon
Byggherre
Namn Telefon
Byggare
Namn Telefon
Ansvarig arbetsledare
Namn Telefon
FVA-arbetsledare
Arbetsledare for Namn Telefon
ventilationsarbeten
Fuktsikerhets- Namn Telefon
koordinator
ARBETSSKEDE Ansvarsperson™) Datum Underskrift

Man har bekantat sig med bygglovet och dess villkor

Byggherre/Ansvarig arbetsledare

Arbetsskyddets ansvarsperson utsedd

Grundldggningsutlatande har uppgjorts

Ansvarig arbetsledare

Inledande mote har hallits

Ansvarig arbetsledare bestéller syn

Utmarkande av byggnadernas placering ar utférd

Ansvarig arbetsledare bestéller syn

Man har bekantat sig med bestammelserna for
anvandningen av CE-markta produkter

Byggherre/Ansvarig arbetsledare

Vid arbetet har anvants CE-maérkta produkter i enlighet
med bestdammelserna

Ansvarig arbetsledare

Konstruktionsplaneringen har [dmnats in till
byggnadstillsynen, PDF

Ansvarig arbetsledare

Granskning av drdnering och brunnar ar utférd

Ansvarig arbetsledare

Granskning av tjalisolering ar utford

Ansvarig arbetsledare

Granskning av betongkonstruktioners armering ar utférd

Ansvarig arbetsledare

Byggnadens placering/ldge har granskats och
Overensstimmer med bygglovet

Ansvarig arbetsledare

Lagessyn ar utférd (utfors i samband med annan
myndighetssyn)

Ansvarig arbetsledare bestaller syn

Konstruktionerna ar granskade

Ansvarig arbetsledare

Konstruktionssyn ar utférd

Ansvarig arbetsledare bestaller syn

Vatten och fuktisoleringsarbeten &r granskade

Ansvarig arbetsledare
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Varmeisoleringarbetena ar granskade

Ansvarig arbetsledare

Brandsektionering och skyddsavstand ar granskade

Ansvarig arbetsledare

Brandtatningar har monterats enligt gdllande
bestdammelser

Ansvarig arbetsledare

Bortledande av tak- och regnvatten fran garden samt
gardshojder ar granskade

Ansvarig arbetsledare

Byggnadens anvandnings- och serviceanvisningar ar
uppgjorda.

Ansvarig arbetsledare

Fuktsdkerhetsplan har uppgjorts och efterfoljts

Ansvarig arbetsledare

Skorsten och eldstad har granskats enligt gallande
bestammelser

Ansvarig arbetsledare

Granskningsprotokoll for skorsten och eldstad har
uppgjorts

Ansvarig arbetsledare

Granskningsprotokoll fér elinstallationer har uppgjorts
(ansvarig elmontor)

Ansvarig arbetsledare

Bruksvattnets provtryckningsprotokoll har uppgjorts
(VVS-ansvarig)

Ansvarig arbetsledare

Ventilationens inregleringsprotokoll har uppgjorts
(ventilationsansvarig)

Ansvarig arbetsledare

Byggnaden kan tas ibruk

Ansvarig arbetsledare

Ibruktagningssyn ar utford

Ansvarig arbetsledare

bestaller syn

Slutsyn ar utford

Ansvarig arbetsledare

bestaller syn

Anmadrkningar vid granskningar

*) Ansvarig arbetsledare ansvarar for att detta inspektionsprotokoll uppgjorts och lamnats in vid byggnadens ibruktagning/slutsyn.

*) Ansvarig arbetsledare bestéller myndighetssyner i god tid innan synetillfallet.

*) Ansvarig arbetsledare bor narvara vid myndighetssyner.

*) Eventuella avvikelser frén lowvillkor och byggnadsnormer bér némnas i samband med uppgérandet av inspektionsprotokollet.
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