
Samhällsbyggnadsförvaltningen 

KATRINEHOLMS KOMMUN Besöksadress: Trädgårdsgatan 1 i Katrineholm Org.nummer 212000-0340 
Samhällsbyggnadsförvaltningen Telefon: 0150-577 00 katrineholm.se 
641 80 Katrineholm   E-post: samhallsbyggnadsforvaltningen@katrineholm.se

Anmälan om upphörande 
av livsmedelsanläggning 
Enligt artikel 6 förordning (EG) nr 852/2004

Behandling av personuppgifter
De personuppgifter du lämnar in när du skickar in en ansökan, synpunkt eller annat registreras och behandlas enligt 
reglerna i dataskyddsförordningen (GDPR). Läs mer på www.katrineholm.se.

Uppgifter om livsmedelverksamhet 
Anläggningsnamn/skylt (ut till kund)  Registrerat företagsnamn 

Fastighetsbeteckning Person-/organisationsnummer 

Utdelningsadress  
Fylls i då skrivelsen om bekräftelsen ska skickas till annan än livsmedelsanläggningen 
Namn 

Utdelningsadress (gata, box, etc.) Postnummer Ort 

Tid när verksamheten avser att upphöra 
Har upphört, ange datum Kommer att upphöra, ange datum 

Underskrift (För juridiska personer ska underskrift göras av behörig firmatecknare)

Underskrift Namnförtydligande 

Ort & datum 

Information om upphörande 
Enligt artikel 6.2 andra stycket i EG-förordning 852/2004 om livsmedelshygien skall en 
livsmedelsföretagare se till att den behöriga myndigheten alltid har aktuell information om 
anläggningar, bland annat genom att underrätta om betydande ändringar i verksamheten och 
om nedläggning av befintliga anläggningar. 

I och med att verksamheten upphör och avregistreras upphör även kravet på livsmedelskontroll.  
Detta innebär att även årlig kontrollavgift för detta upphör. 

Om verksamhetsutövaren önskar starta ny livsmedelsverksamhet måste en ny registrering om 
livsmedelsverksamhet göras innan man får starta på nytt. Vid övergång till ny verksamhetsutövare måste en 
ny anmälan registrering av livsmedelsverksamhet göras av den nya verksamhetsutövaren.  


	Vi behandlar dina personuppgifter i enlighet med dataskyddsförordningen (GDPR). Du kan läsa mer på katrineholm.se/personuppgifter.  Du medger att informationen du lämnar får lagras och bearbetas i register av ansvarig förvaltning/nämnd.
	Uppgifter om livsmedelverksamhet
	Utdelningsadress
	Tid när verksamheten avser att upphöra
	Information om upphörande

	Anläggningsnamnskylt ut till kund: 
	Registrerat företagsnamn: 
	Fastighetsbeteckning: 
	Personorganisationsnummer: 
	Namn: 
	Utdelningsadress gata box etc: 
	Postnummer: 
	Ort: 
	Har upphört ange datum: 
	Kommer att upphöra ange datum: 


