Harnosands

kommun Anmalan & beslut Serveringslokal

for cateringtillstand
Enligt 8 kap. 4, 17 §§ alkohollag (2010:1622)

Tillstandshavare Sida 1 av 2

Tillstandshavare

Organisationsnummer/personnummer

Serveringsstalle

Serveringsstalle

Adress

Serveringens omfattning

Tillstéllningens art

Antal deltagande gaster

Datum for tillstallning Servering kommer att pabdrjas, ange Servering kommer att avslutas, ange
klockslag klockslag

D Ej tidigare anmald och godkand lokal (Intyg om brandsakerhet bifogas)

Lamplig ur E Privat lokal

brandsakerhetssynpunkt

Ange datum foér godk@nnande av lokalen
D Tidigare anmald och godkéand lokal

Underskrift

Firmatecknarens underskrift

Namnfértydligande

Anmalningsdatum

Beslut

[0 Serveringslokalen godkénns

[J Serveringslokalen godkénns ej enligt anmalan

Underskrift

Namnfértydligande Befattning

Datum Diarienummer

Postadress Tel vx Bankgiro Hemsida

SE-871 80 Harndsand 0611-34 80 00 5576-5218 www.harnosand.se
Besdksadress Fax Organisationsnr E-post

Brunnshusgatan 4 0611-34 81 65 212000-2403 sambhallsforvaltningen@harnosand.se
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Hur beslut 6verklagas

Om du vill dverklaga detta beslut ska det goras skriftligt. Din verklagan ska ha inkommit till Kommun

senast tre veckor efter att du har tagit del av beslutet. Ange vilket beslut som 6verklagas genom att hanvisa till diarienummer
eller paragrafer i protokollet. Ange vilken del av beslutet du anser ar oriktig och vilken &ndring du vill ha. Det ar viktigt att du
motiverar varfér du anser att beslutet ar oriktigt, bifoga garna handlingar eller annat som stéder din uppfattning. Overklagan
ska aven innehalla namn, adress, person-/organisationsnummer, telefonnummer och underskrift.

Overklagan ska skickas till: Kommun, adress, 123 45 Postort

Om 6verklagan har inkommit i ratt tid skickas den vidare till forvaltningsdomstol fér provning savida inte den som fattat
beslutet finner stod for att &ndra det.

Nar jag skickar in denna blankett samtycker jag till att Harnésands kommun behandlar personuppgifterna enligt
Dataskyddsférordningen (GDPR). Mer information finns pa: www.harnosand.se/gdpr

Postadress Tel vx Bankgiro Hemsida
SE-871 80 Harndsand 0611-34 80 00 5576-5218 www.harnosand.se
Besdksadress Fax Organisationsnr E-post

Brunnshusgatan 4 0611-34 81 65 212000-2403 sambhallsforvaltningen@harnosand.se
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