ORNSKOLDSVIKS

KOMMUN

Anmalan om upphorande av

serveringstillstand
Enligt 9 kap 11 § alkohollagen (2010:1622)

Tillstdndshavare

1 (1)

*Obligatorisk uppgift

Tillstdndshavare*

Person-/Organisationsnummer*

Telefon

E-post

Serveringsstéalle

Serveringsstalle*

Adress till serveringsstélle

Upphorande av serveringstillstand

Anledning till upphérande:*

[] Egen begaran

[ Byte av foretagsform (exempelvis fr&n HB till AB)

] Annat:

Serveringstillstdndet ska upphora fr.o.m. (datum):*

Ovrig information

Underskrift* (Jag samtycker till att uppgifterna behandlas enligt gallande dataskyddslagstiftning)

Datum

Firmatecknares underskrift

Namnfortydligande

Anmalan skickas via post till:
Ornskoldsviks kommun
Miljo och halsoenheten

891 88 Ornskoldsvik

Skickas via e-post till:
samhallsbyggnhad@ornskoldsvik.se

Lamnas i:

Receptionen p& stadshuset Kronan
Jarnvagsgatan 6, Ornskoldsvik

Postadress

Besoksadress

Samhallsbyggnadsforvaltningen Jarnvéagsgatan 6

SE-891 88 Ornskéldsvik
Org.nr 212000-2445

Forvaltningens e-postadress

Hemsida Telefon

www.ornskoldsvik.se 0660-880 00 vx

sambhallsbyggnad@ornskoldsvik.se
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