
Den ansvariga personens redogörelse om 
lokaler och anordningar  
Reparation av bromssystem i lastbilar och bussar 
samt släpvagnar till dessa 
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Uppgifter om 
företaget

Den sökandes namn FO-nummer

Adress Postnummer Postort

Bilverkstadens 
adress   
(om annan 
än företagets 
adress)

Bilverkstadens adress (om annan än företagets adress)

Ansvarig person E-post

Redogörelse 
om lokaler 
och  
anordningar A- och B-tillstånd  Ja       Nej Ytterligare information

Bearbetningsmaskiner för bearbetning  
av bromstrummor *

Utrustning för inbördes anpassning av  
bromstrummor och friktionsbelägg

Apparatur för nitning av friktionsbelägg
Tillräckliga mätinstrument som också omfattar 
mätningsapparatur för mätning av bromstryck  
i tryckluftssystem
Tillräckligt med andra vid bromsreparationer 
behövliga universal- och specialverktyg samt 
nödvändiga lyftanordningar

Endast A-tillstånd:  Ja      Nej

Mätinstrument för mätning av  
inbromsningsretardation
Bromsdynamometer (om mätningen grundar sig 
på elektronisk datainsamling krävs inget mätinst-
rument för mätning av inbromsningsretardation) *

Apparatur för testning av låsningsfria bromsar

Apparatur för mätning av fördröjningstider

Hjul- eller axeltrycksvåg * 

* Kan vid behov utföras som underleverans. 
Ett skriftligt avtal ska fogas till ansökan.

Den ansvariga personens försäkran

Underskrift Jag intygar att uppgifterna jag lämnat är korrekta

Datum Den ansvariga personens underskrift

Namnförtydligande

Transport- och kommunikationsverket, PB 320, 00059 TRAFICOM • FO-nummer 2924753-3 • www.traficom.fi

Tillstånd som redo-
görelsen gäller A B
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