……………………………………                                  Tuplice,  ………………………...........

……………………………………

……………………………………
(nazwa firmy, nazwisko i imię	 przedsiębiorcy,			
 adres siedziby firmy)                     				Wójt Gminy Tuplice 
							ul. Mickiewicza 27
Nr NIP ………………………....				68-219 Tuplice

Nr Regon ………………………

Nr telefonu……………………..

Wniosek o wydanie zezwoleń/ia
na sprzedaż napojów alkoholowych


	Zwracam/y  się z prośbą o wydanie zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych: 

· do 4,5% alkoholu oraz piwa
· powyżej 4,5% do 18% alkoholu (z wyjątkiem piwa)
· powyżej 18% alkoholu

do spożycia w miejscu sprzedaży (gastronomia) lub poza miejscem sprzedaży (sklep)* 
nazwa punktu sprzedaży: ……………………….……………………………………………………..…    adres punktu sprzedaży:……………………………………………………………………………….…
adres punktu składowania napojów alkoholowych (magazynu dystrybucyjnego):…………………...….

………………………………………………………………………………………………….………

Nadmieniam/y, że prowadzę/imy  działalność gospodarczą w zakresie:…………………………...........

………………………………………………………………………………………………………….

na podstawie wpisu do CEIDG / Krajowego Rejestru Sądowego* nr wpisu w KRS ……………...……

Podaję/my godziny otwarcia sklepu / punktu gastronomicznego:

………………………………………………………………………………………………………….
 				  	   (od godz.       do godz.)

Proszę/imy o pozytywne rozpatrzenie wniosku.
						

  */   - niepotrzebne skreślić






Zgodnie  z  art. 18 ust. 6  ustawy  z  dnia  26  października  1982 r.  o  wychowaniu w trzeźwości 
i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2018 r., poz. 2137 ze zm.).

do wniosku w sprawie wydania zezwolenia na sprzedaż alkoholu, należy dołączyć następujące dokumenty:

1. Dokument potwierdzający tytuł prawny wnioskodawcy do lokalu stanowiącego punkt sprzedaży napojów alkoholowych (kopię i oryginał do wglądu),

2. Pisemną zgodę właściciela, użytkownika, zarządcy lub administratora budynku, jeżeli punkt sprzedaży będzie zlokalizowany w budynku mieszkalnym wielorodzinnym,

3. Decyzję właściwego państwowego powiatowego inspektora sanitarnego, o zatwierdzeniu zakładu / potwierdzającą  spełnienie warunków sanitarnych przez punkt sprzedaży.







……………………………………….
									     (podpis/y i pieczęć)
