Orust

kommun

AnsOkan om serveringstillstand

Anstkan
avser ] Nyt dillstand [] Andringi tillsténd
Sokande Namn (fysiks person: efterman, alla férnamn; juridisk person: Personnummer/org.nummer
firmanamn)
(A ktiebol ag, Gatuadress Telefon (&ven riktnummer)
handelsbolag eller
enskild firma) Postadress
Serveringsstalle Namn Telefon (&ven riktnummer)
(Restaurang eller Gatuadress Bifoga ritning 6ver samtliga lokaler och eventuell
annan lokal) uteservering dar servering skall ske.
Postadress
Serveri ngens O Aret runt 1 Period Fr.oom-T.om
omfattning
Till Allménheten
Senot 1 O starkel [ vin [ Spritdrycker
Slutet Sallskap
O starkel [ Vin [ Spritdrycker
Serveringstider Serveringen skall paborjas tidigast kl. Avslutas senast k.
Se not 2
Under skrift Ort, datum
(Av behorig Underskrift

firmatecknare)

Namnfortydligande

Not 1 Ol fér serveras av den som meddelats serveringstillstand.
Not 2 Serveringen far normalt pdgad mellan kI 11.00 och 01.00

Blanketten skickas till: Orust Kommun

Kommunstyrelseforvaltningen
47380 HENAN




