
Męcinka .................................... 
 
 

WÓJT GMINY MĘCINKA 

 
 

WNIOSEK 
o wydanie zezwolenia na wyprzedaŜ 

 posiadanych, zinwentaryzowanych zapasów  
napojów alkoholowych 

 

Oznaczenie rodzaju zezwolenia: (zaznaczyć właściwe „X”) 
 

� „A”  -  do 4,5% zawartości alkoholu oraz na piwo                 
� „B”  -  powyŜej 4,5% do 18% zawartości alkoholu (z wyjątkiem piwa)  
� „C”  -  powyŜej 18% zawartości alkoholu    

 

Oznaczenie przedsiębiorcy: (imię i nazwisko przedsiębiorcy albo nazwa osoby prawnej)  
1) ....................................................................................................................................................... 
2) ....................................................................................................................................................... 
 
Miejsce zamieszkania przedsiębiorcy albo siedziba osoby prawnej:  
1) ....................................................................................................................................................... 
2) ....................................................................................................................................................... 
                                                                                                                    
Numer w ewidencji działalności gospodarczej lub w rejestrze przedsiębiorców, nr tel.: 
1) ...............................................     2) .....................................     nr tel. .......................................... 
Pełnomocnik: (imię i nazwisko, adres zamieszkania, nr tel.)  
     
........................................................................................................................................................... 
 

W przypadku ustanowienia pełnomocnika do wniosku naleŜy dołączyć dokument stwierdzający udzielenie pełnomocnictwa oraz 
dowód uiszczenia opłaty skarbowej, zgodnie z art. 4 ustawy z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej (Dz.U. z 2006 r.   
Nr 225, poz. 1635 z późn. zm.). 

_________________________________________________________________________________________ 
 

Adres punktu sprzedaŜy: ................................................................................................................... 
    
Adres punktu składowania napojów alkoholowych (magazynu dystrybucyjnego): 
 
..............................................................powierzchnia punktu sprzedaŜy wynosi............................ m2 

 
Przedmiot działalności gospodarczej: (rodzaj, branŜa oraz nazwa lokalu) 
� handel detaliczny: ........................................................................................................................ 

� gastronomia: ............................................................................................................................... 

 

Wnioskowany okres waŜności zezwolenia:   ....................................................................................... 

 

Wartość zapasów napojów alkoholowych:  
 

�  do 4,5% zawartości alkoholu oraz na piwo                     
  
�  powyŜej 4,5% do 18%  ( z wyjątkiem piwa)                 
 
�  powyŜej 18% zawartości alkoholu                                             
 

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

                                                                    Czytelny podpis(y) i pieczęć imienna przedsiębiorcy(ów) lub pełnomocnika(ów)* 

 
  

* W przypadku prowadzenia działalności na podstawie umowy spółki cywilnej – podpisy wszystkich wspólników. 
 

Opłatę skarbową za pełnomocnictwo w wysokości 17 zł naleŜy wnieść gotówką lub  bezgotówkowo na rachunek bankowy 

Urzędu nr:  BS O/Męcinka nr 14 8647 1017 0105 0018 2001 0073 
 

Do wniosku naleŜy dołączyć protokół inwentaryzacyjny - oddzielnie dla kaŜdego rodzaju napojów 
alkoholowych. 
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