
 
SALTVIKS KOMMUN 

 

Postadress: Lillängs 14 Nääs, AX-22320 ÖDKARBY ÅLAND 

Telefon: 018-48 900. Telefax 018-489 011. E-post: info@saltvik.ax 

www.saltvik.ax 

ANSÖKAN OM SMÅBÅTSPLATS 
 
 
Ansökan gäller i första hand båtplats i:_______________________________________________ 

Ansökan gäller i andra hand båtplats i:_______________________________________________ 

Ansökan gäller i tredje hand båtplats i:_______________________________________________ 

 

Båtägarens /sökandens namn:_____________________________________________________ 

Postadress: ____________________________________________________________________ 

Postnummer och ort: ____________________________________________________________ 

Fritidshusets adress:_____________________________________________________________ 

E-post:________________________________________________________________________ 

Telefonnummer:________________________________________________________________ 

Båtens 
längd:______________________ Bredd:_______________________Djup: ________________ 

 
 

Avgiften för tilldelad småbåtsplats faktureras och betalas årligen. 
 
 
 
 
 
 
 
Saltvik ___/___ 20___ 
 
 
 
________________________________________________________________________________ 
Sökande, underskrift samt namnförtydligande    
 
 

 

Dina personuppgifter behandlas i enlighet med EU:s dataskyddsförordning (EU) 2016/679 och vår integritetspolicy. 
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