
Telefonnummer

Beställare Arbetsplats där torkningen sker

Anmälan skickas till Strålsäkerhetsmyndigheten, 171 16 Stockholm 
Anmälan ska vara Strålsäkerhetsmyndigheten tillhanda innan mikrovågstorkningen påbörjas.

Övriga upplysningar

Ort

Adress

Klockan

Telefon

Ort

Beräknat avslut:
Datum

Anmälan om påbörjad torkning med mikrovågor

Namn/LghnrNamn

registrator@ssm.se eller fax: 08-799 40 10

Företag som torkar Telefonnummer

Underliggande berörda utrymmen är låsta och markerade med varningsskylt.
markerade med varningsskyltar.

Följande säkerhetsarrangemang är vidtagna:

Adress

ansvarar för torkningen.

DatumKlockan

Telefon

Torkningen kommer att starta:

Området övervakas personligen av en arbetstagare som utsetts av den som

Samtliga passager till utrymmen där torkning utförs är låsta och 

Kontrollmätning utförs och dokumenteras

Kontaktperson

mailto:registrator@ssm.se
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