
Anmälan av föreståndare och deltagare enligt 9 och 9a § lagen 
(2010:1011) om brandfarliga och explosiva varor 

Anmälare 

Namn Adress, Epost 

Person- eller organisationsnummer Telefon 

Kontaktperson, telefon 

Ärendenummer tillstånd Giltighetstid Ny ansökan 

Följande personer anmäls som föreståndare 

Namn Person- eller samordningsnummer 

Följande personer avses få delta i verksamhet med explosiva varor1 

Namn Person- eller samordningsnummer 

1 Personer som endast avses få delta i verksamhet med explosiva varor av begärlighetsgrad C, mindre 
stöldbegärliga, enligt MSB:s föreskrifter om hantering av explosiva varor MSBFS 2019:1, behöver inte anmälas 

Datum och sökandens underskrift Namnförtydligande



2 Se bilaga 7 till MSB:s föreskrifter om hantering av explosiva varor MSBFS 2019:1. 

Om utrymmet inte räcker till kan fler namn bifogas i form av en bilaga alternativt att flera 

blanketter används. 

Anvisningar 

Föreståndare och deltagare i verksamhet med explosiva varor ska enligt 9 och 9 a § lagen 

(2010:1011) om brandfarliga och explosiva varor anmälas till tillståndsmyndigheten och prövas 

avseende lämplighet. Bestämmelser om vilka uppgifter som ska ingå i anmälan finns i MSB:s 

föreskrifter om deltagare i verksamhet med explosiva varor MSBFS 2021:3. Uppgifterna i 

anmälan är endast ett underlag för prövning av lämplighet. Uppgifter om utbildning, erfarenhet 

och ansvarområde för föreståndare bifogas tillståndsansökan, inte denna anmälan. 

Vad anmälan ska innehålla 

Anmälan ska innehålla namn och personnummer för alla föreståndare samt alla personer som 

avses få delta i verksamhet med explosiva varor av begärlighetsgrad A eller B2. Explosiva varor 

som omfattas är sprängämnen, tändmedel, krut, ammunition och pyrotekniska artiklar av 

begärlighetsgrad B (tändare, större fyrverkerier, knallskott). Om verksamheten har ett befintligt 

tillstånd, anges även ärendenummer och giltighetstid för detta.  

För utländska medborgare som saknar svenskt person- eller samordningsnummer anges förutom 

namn, födelsedatum och bostadsadress samt om de anmäls som föreståndare eller deltagare. 

Kan dokument från hemlandets motsvarighet till belastningsregister alternativt intyg från 

polismyndighet gällande lämplighet presenteras underlättas prövningen väsentligt. 

Skicka anmälan till  

Via e-post till: sbn@kinda.se

Via brev till: 

Samhällsbyggnadsnämnden 

Kinda Kommun 

Box 1
590 40 Kisa  

Hantering av personuppgifter 

Kommunen blir personuppgiftsansvarig för personuppgifterna först när den ifyllda blanketten 

tagits emot av kommunen. Uppgifterna kommer att behandlas enligt dataskyddsförordningen. 

För mer information om hur personuppgifterna behandlas i ditt ärende hänvisas till kommunens 

hemsida. 

Observera att du som lämnar denna anmälan är skyldig att vidareförmedla denna information till 

personerna som listats på blanketten.  
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