SURAHAMMARS

KOMMUN )
ANSOKAN
om gemensamt serveringsutrymme
Dnr:
" Enligt 8 kap. 14 § alkohollag (2010:1622)
Sokande

Observera att alla sokande ska skriva under ansokan.
Bifoga féljande bilaga, ritning dver den gemensamma serveringsytan

Tillstdndshavare

Organisationsnummer/personnummer

Serveringsstalle

Gemensam serveringsyta

Gemensam serveringsyta, dér alkoholservering 6nskas ske

Adress

Postnummer

Postadress

Hagst antal personer pa serveringsytan (vid stadigvarande ansokan)

Antal sittplatser pa serveringsytan (vid stadigvarande ansokan)

Serveringens omfattning

Serveringen 6nskas ske

Onskad servering av

Vin

Spritdrycker

[] o

D Aret runt

Datum fr.o.m. Datum t.o.m.
I:l Avrligen under perioden

Datum fr.o.m. Datum t.o.m.
[ | Enstakatillfallen/period

D Andra jésta alkoholdrycker

Serveringstider

For allméanheten

Om serveringstid inte anges forutsatts det att normaltid avses, det vill séga 11:00 — 01:00

Servering, ange Dag fore
klockslag Mandag Tisdag Onsdag Torsdag Fredag Ldrdag Séndag helgdag
Serverings- Fran
utrymmet Till

Surahammars kommun Besodksadress: Telefon: 0220-390 00 E-post: Bankgiro: 5337-5853

Box 203
735 23 Surahammar

Hjulmakarvagen 18

Fax: 0220-390 03

kommunen@surahammar.se
Hemsida: www.surahammar.se




Underskrifter

Firmatecknarens underskrift Firmatecknarens underskrift
Namnfortydligande Namnfortydligande
Organisationsnummer Organisationsnummer
Ansokningsdatum Ansokningsdatum
Firmatecknarens underskrift Firmatecknarens underskrift
Namnfortydligande Namnfértydligande
Organisationsnummer Organisationsnummer
Ansokningsdatum Ansokningsdatum

Firmatecknarens underskrift

Namnfortydligande Skicka ansokan till:
Surahammars kommun
Box 203

Organisationsnummer 735 23 Surahammar
E-post:

kommunen@surahammar.se

Ansokningsdatum

Surahammars kommun  Besdksadress: Telefon: 0220-390 00 E-post: Bankgiro: 5337-5853
Box 203 Hjulmakarvagen 18 Fax: 0220-390 03 kommunen@surahammar.se
735 23 Surahammar Hemsida: www.surahammar.se
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