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تفریحی )آر وی( و خانه های  نقلیه ایلوسالزامات اداره بهداشت عمومی برای استفاده موقتی از 
ثیر آتش سوزیأتحت ت املاکسیار در   

 
2025  فوریه 27  

 بهداشت محیط زیست 

از  .  پیش استفاده کنید موقتی مسکن به عنوانیا خانه سیار  ( آر ویتفریحی ) وسیله نقلیه ، ممکن است از یک همانطور که خانه خود را بازسازی می کنید
بررسی کنید.  این  محلی تان  (city planning department) رداری برنامه ریزی شه را با بخش های تأییدات الزامات و موقتی،  مسکناستفاده از 
 . فراهم می کند  مسکن موقتی برایالزامات اداره بهداشت عمومی   در مورد را اطلاعاتی  منبع راهنما

 دفع فاضلاب 

 5380 -430   (626 ):  (Onsite Wastewater Treatment Program)  در محل   فاضلاب   تصفیه   برنامه 

یا خانه سیار، لطفاً مستندات زیر را برای    تفریحی )آر وی(   نقلیه   یک وسیله دفع فاضلاب از  رای  ب   (DPH)اداره بهداشت عمومی    تأیید کسب    ه منظور ب 
 بررسی تسلیم کنید:

 

 

1گزینه   

 

2گزینه   

با یک کمپانی   در محل، لطفاً یک نسخه از قرارداد فعلی   آر وی تان  مخزن  محتویات پمپاژ  برای  

 که برای فعالیت در شهرستان لس آنجلس دارای مجوز است ارائه دهید. را فاضلاب   پمپاژ

 خانه های سیار 

ً فاضلاب موجود در ملک، لطف دستگاهبرای به کارگیری  فرم زیر را تسلیم کنید: ا  

 

واجد  که توسط یک پیمانکار  «  (OWTS)فاضلاب موجود در محل هتصوی دستگاه ارزیابیفرم » .1
تکمیل شده است.  یک پیمانکار واجد شرایط فردی است که دارای   (QC)دستگاه فاضلاب شرایط 

 است.  C36یا    A،C42مجوز معتبر پیمانکاران کالیفرنیا از قبیل: مجوز رده 
 

 فرم در لینک زیر موجود است: 
systems.htm-http://publichealth.lacounty.gov/eh/business/septic 

 

اداره محلی  »قبلی از اداره بهداشت عمومی یا  تأییدهای فاضلاب با  دستگاهفقط مسکونی موقتی،  وسیله نقلیهدر صورت استفاده از *
فاضلاب، با  دستگاه قبلی برای  تأییدبرای درخواست یک نسخه از   واجد شرایط هستند.  برای استفاده «(B&S)و ایمنی  سازی ساختمان

  «و ایمنی  سازی اداره محلی ساختمان»یا   (Onsite Wastewater Treatment Program)« در محل صفیه فاضلابت برنامه »
(local Building and Safety Department)  .خود تماس بگیرید 

 

 فاضلاب موجود در ملک، لطفاً فرم زیر را تسلیم کنید: دستگاهگیری برای به کار
 

که توسط   «   (OWTS)محل در موجود یه فاضلابتصو دستگاه ارزیابیفرم »  .1
تکمیل شده است.  یک پیمانکار   (QC) دستگاه فاضلاب واجد شرایط یک پیمانکار
فردی است که دارای مجوز معتبر پیمانکاران کالیفرنیا از قبیل: مجوز   ،واجد شرایط

 است.  C36یا   A،C42رده 
 

 فرم در لینک زیر موجود است: 
systems.htm-http://publichealth.lacounty.gov/eh/business/septic 

 
 

   

 )آر وی(  تفریحی وسایل نقلیه
موارد زیر می شود  شامل 

  ولی به آنها محدود نیست: 
که   اتاقک هاییموتوری،  خانه های

  در پشت ماشین یدک کشیده می شوند
          یا برای کمپ کردن استفاده  

وانت هایی که یک    یا شوند می
      خود حمل باکس عقب  در اتاقک 
 .دمی کنن

 (motor homes, travel 
trailers, camping trailer, 

fifth wheel trailers    یاtruck 
campers)                    

 صفحه بعد را ملاحظه کنید

http://www.publichealth.lacounty.gov/eh
http://publichealth.lacounty.gov/eh/business/septic-systems.htm
http://publichealth.lacounty.gov/eh/business/septic-systems.htm
http://publichealth.lacounty.gov/eh/business/septic-systems.htm
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 جاری آب 

 5420-430 (626 ):  (Drinking Water Program) برنامه آب آشامیدنی

 : جاریالزامات آب 

لوآ، ل اداره آب لس آنجلس، شرکت آب لاس فلورس، بخش آبیاری کین  از یک شرکت آب دریافت می کنید )برای مثارا اگر خدمات  •
با   به منظور کسب اطلاعات در مورد موجودی آب، آبرسانی شهرستان لس آنجلس و غیره(، اداره بهداشت عمومی 29بخش 

 در ملک تان آب آشامیدنی دریافت می کنید:   واقع شدهاگر از چاه آب   شرکت آب شما تماس خواهد گرفت.

o  چاهاستفاده مجدد از   نامه درخواست»لطفاً یک فرم تکمیل شده» (Well Reuse Application)   را به برنامه آب
                                                 در  «چاهاز  استفاده مجدد نامه درخواست»تسلیم کنید.   تأییدو  بررسیآشامیدنی برای 

wells.htm-systems-water-http://publichealth.lacounty.gov/eh/sagety/small .موجود است 

o  نامه موجود بودن آب ،«برنامه آب آشامیدنی»،  «چاهاز  استفاده مجدد نامه درخواست»یید أتپس از                     
(Water Availability Letter)  تسلیم  نامه تان به اداره برنامه ریزی منطقه ای درخواست صادر خواهد کرد تا بارا

 .شود

                 به شماره «فاضلاب در محل تصفیه برنامه»هر گونه اطلاعات بیشتری هستید، لطفاً با  مستلزماگر شرایط منحصر به فردی دارید یا 
  تماس بگیرید.( 626) 5380-430

http://www.publichealth.lacounty.gov/eh
http://publichealth.lacounty.gov/eh/sagety/small-water-systems-wells.htm

