
Miljö- och byggnämnden Ansökan 
Strandskyddsdispens 

Region Gotland 
Miljö- och byggnämnden 
621 81 Visby 

*Obligatorisk uppgift i ansökan

Planerad nybyggnad* 

Bostadshus Fritidshus Komplementbyggnad Annat: 

Särskilda skäl för dispens 

Särskilda skäl för dispens, ange ett eller flera alternativ:* 
Området har redan tagits i anspråk på ett sätt som gör att det saknar betydelse för strandskyddets syften.  
Området är väl avskilt från stranden genom väg, järnväg, bebyggelse, verksamhet eller annan exploatering.  
Anläggningen måste för sin funktion ligga vid vattnet och behovet inte kan tillgodoses utanför området.  
Ansökan avser utvidgning av pågående verksamhet, utvidgningen kan inte ske utanför området.  
Området behöver tas i anspråk för att tillgodose ett angeläget allmänt intresse som inte kan ske utanför området. 
Området behöver tas i anspråk för att tillgodose ett annat mycket angeläget allmänt intresse. 

Fastighet 
Fastighetsbeteckning* Fastighetens adress* 

Fastighetsägare, tomträttsinnehavare (om annan än sökanden) 

Sökande/byggherre 
Sökandens namn* Organisations-/personnummer* 

Utdelningsadress (gata, box etcetera)* Postnummer* Postadress* 

E-postadress Godkänner kommunikation via e-post 

Ja  Nej 

Telefon* 

Medsökande E-postadress Telefon 

Beskrivning av åtgärden och motivering av varför dispens bör lämnas 

Bifogade handlingar 
     Situationsplan* 

 Fasadritning 
 Planritning 

Bild 
 Sektionsritning 

Annat: 

Underskrifter 
Sökandens underskrift* Medsökandens underskrift Datum:* 

Dina personuppgifter kan behöva lagras hos Region Gotland som ett led i vår myndighetsutövning, (Dataskyddsförordningen artikel 6 
punkt e). För att få veta mer om hur Region Gotland behandlar personuppgifter se http://www.gotland.se/personuppgifter där det 
även finns anvisningar om hur du kan ta del av dina personuppgifter. 

http://www.gotland.se/personuppgifter
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