
  

ANHÅLLAN OM FÖRLÄNGNING AV BYGGLOV 

 
 

1. Anhållan avser bygglov 

Lovnummer 

      

Beslutsår 

      

2. Sökande 

Namn  

      

Personsignum 

      

Utdelningsadress 

      

Postnummer och –ort 

      

Telefon under arbetstid 

      

E-postadress 

      

3. Av byggnadsprojektet återstår följande att färdigställa: 

 

 

 

 

4. Tilläggsuppgifter/Motiveringar 

 

 

 

 

Samhällsnämndens beslut 

Beslut nr  Beslutsdatum 

Förlängd tid beviljas till: 

 

Anhållan avslås med motivering: 

 

Byggnadsinspektörens underskrift: 

 

 

Myndighetens anteckningar 

Anlänt datum 

 

SKOLVÄGEN 2 
22410 GODBY 

tfn direkt 431525, vxl. 018-43150 

fax. 018-431519 

e-post: kommungarden@finstrom.ax 

mailto:kommungarden@finstrom.ax
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