Ifylld blankett skickas till:
Raddningstjansten
Forradsvagen 1

782 34 Malung

(=>| Malung-Salens
@ kommun

E-post: IL@malung-salen.se

Anmadlan om tillfillig 6vernattning

Anmalan avser (ex. gymnastiksalen pa Centralskolan):

Adress: Postadress och postnr:

Anmalan utford av:

E-post till anmalare: Telefonnummer till anmalare:

Anmalarens befattning:

Information om o6vernattning
Overnattning avser datum: Antal évernattande:

Sakerhetsansvarig (alltid nabar): Telefon sakerhetsansvarig:

Uppfylls féljande enligt PM "Tillfdllig évernattning i skolor och
liknande lokaler"

JA NEJ
Utrymningslarm finns i évernattningslokal(er) och utrymningsvag(ar)

JA NEJ
Tva av varandra oberoende utrymningsvagar finns i lokalen/lokalerna

JA NEJ
Utrymningsvagarna ar fria frin hinder, markerade och upplasta

JA NEJ
Brandredskap (slackutrustning) finns tillgangligt
Deltagarna ar/kommer att bli informerade om slackutrustning och JA NEJ

utrymningsstrategi

2 kap. 2 § lag (2003:778) om skydd mot olyckor: "Agare eller nyttianderéttshavare av byggnader
eller andra anldggningar i skélig omfattning héalla utrustning fér sléckning av brand och fér
livrédddning vid brand eller annan olyckshéndelse och i bvrigt vidta de atgdrder som behévs for att
férebygga brand och foér att hindra eller begrdnsa skador till f6ljd av brand.”

Telefon:



Checklista for tillfallig overnattning

o KONTROLL INNAN LOKALEN ANVANDS

o Arlokalen godkand fér det antal gaster som forvantas évernatta JA NEJ
o Ar dvernattningen anmald till Raddningstjénsten JA NEJ
o Finns fungerande brand-/utrymningslarm JA NEJ
o Ar utrymningsvagarna fria fran hinder, markerade och upplasta JA NEJ
o Finns tillrackligt med slackutrustning JA NEJ
o Ar dvriga utrymmen, som de 6vernattande ej skall ha tillgang till, JA NEJ
lasta
JA NEJ

o Aren sdkerhetsansvarig utsedd

e KONTROLL UNDER OVERNATTNINGEN

o Ar deltagarna informerade om slackutrustning, JA NEJ
utrymningslarm och utrymningsstrategi
o Ar utrymningsvagar fria, markerade och upplasta JA NEJ
o Sker matlagning, kaffekokning m.m. pa avsedda platser JA NEJ
o Finns slackutrustning i lokalen JA NEJ
o Finns otillatna el-installationer JA NEJ
o Halls dérrar i brandcellsgrins (brandddrrar) stingda JA NEJ
o Ar den sakerhetsansvarige nabar JA NEJ

OBS! Denna del skall inte skickas till Raddningstjansten utan kan anvandas som underlag pa objektet.

Telefon:
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