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Proszę wypełnić drukowanymi literami 

Oznaczenie przedsiębiorcy                                                                         Miejscowość 

                                                                                                                 

Oznaczenie przedsiębiorcy                                                                                                                           Kod      Pocztowy                                      Poczta    

                                                                                                                                     

Oznaczenie przedsiębiorcy                                                                                                                           Ulica                                                                                                       Nr Domu                      Nr Lokalu 

                                                                                                                                                                                                                                            

 

          
KRS                

 

          
NIP 

 

 

1. Oznaczenie rodzaju zezwolenia: 
 

 

                do 4,5% zawartości alkoholu oraz na piwo przeznaczonych do spożycia 
 

           w miejscu sprzedaży 

           poza miejscem sprzedaży 

 

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

         przeznaczonych do spożycia 
 

           w miejscu sprzedaży 

           poza miejscem sprzedaży 

 

                powyżej 18% zawartości alkoholu przeznaczonych do spożycia 
 

           w miejscu sprzedaży 

           poza miejscem sprzedaży 

 

 

2. Przedmiot działalności gospodarczej /sklep spożywczy, mała gastronomia itp./ 

 

.......................................................................................................................................................................... 

 

3. Adres punktu sprzedaży napojów alkoholowych 

 

.......................................................................................................................................................................... 

 

4. Adres punktu składowania napojów alkoholowych /magazynu dystrybucyjnego/ 

 

.......................................................................................................................................................................... 

 

5. Dane pełnomocników /w przypadku ich ustanowienia/ 

 

.......................................................................................................................................................................... 
/imię i nazwisko/ 

 

.......................................................................................................................................................................... 
/adres zamieszkania/ 

 

 

................................................................ 
Podpis wnioskodawcy 

 

 

 

Szprotawa, dnia 2 0     -       -   

                                    

                   -                 

                                                                                                                         

mailto:ratusz@szprotawa.pl
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Do wniosku o wydanie zezwolenia należy dołączyć następujące dokumenty: 

1. Dokument potwierdzający tytuł prawny wnioskodawcy do lokalu stanowiącego punkt sprzedaży napojów 

alkoholowych. 

2. Pisemną  zgodę właściciela, użytkownika, zarządcy lub administratora budynku, jeżeli punkt sprzedaży 

będzie zlokalizowany w budynku mieszkalnym wielorodzinnym. 

3. Decyzję właściwego państwowego inspektora sanitarnego o zatwierdzeniu zakładu, o której mowa w art. 

65 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia. 
 

 

 
Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119  

z 04.05.2016) informuję, iż: 

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Szprotawy, ul. Rynek 45, 67-300 Szprotawa, 

2) kontakt z Inspektorem Ochrony Danych: iod@szprotawa-um.pl, tel. 68 3760777, listownie: ul. Rynek 45, 67-300 

Szprotawa, 

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu wydania zaświadczenia na wniosek na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c 

ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r zgodnie z ustawą  

z dnia 8 marca 1990 o samorządzie gminnym, a także na podstawie art. 18 ust. 1, 2, 3, 5, 6 ustawy z dnia 26 października 1982 

r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (t. j. Dz. U. z 2016 r. poz. 487, ze zm.)  

4) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na 

podstawie przepisów prawa, 

5) Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą w czasie określonym przepisami prawa (zgodnie z instrukcją kancelaryjną  

w oparciu o jednolity rzeczowy wykaz akt),  

6) posiada Pani/Pan prawo żądania od administratora dostępu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub 

ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, 

7) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, 

8) podanie danych osobowych w zakresie wymaganym obowiązującymi przepisami prawa jest obligatoryjne,  

w pozostałym zakresie ma charakter dobrowolny, 

9) Pani/Pana dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym również w formie profilowania. 
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