HABO Anmalan 1(2)

KOMMUN

Pa den hér blanketten kan du anméla om provsmakning for tillstandshavare med

stadigvarande serveringstillstand till allmanheten,
Enligt 8 kap. 6 § forsta stycket Alkohollagen

Fyll i och underteckna blanketten. Skicka anmalan till miljoavdelningen@habo.se eller till:

Habo kommun
Miljdavdelningen
Centrumleden 1
746 80 Balsta

Tillstdandshavare

Tillstandshavare

Organisationsnummer/personnummer

Serveringsstalle

Serveringsstélle

Postadress (Utdelningsadress, postnummer och postort)

Kontaktperson Telefonnummer till kontaktperson

E-postadress till kontaktperson

Provsmakningens omfattning

Provsmakning av ] Spritdryck

1 Vin

[] Starkol

] Andra jasta alkoholdrycker

Datum for tillstalining Provsmakning kommer att pabdrjas, | Provsmakning kommer att avslutas,
ange klockslag ange klockslag

Provsmakningens art (till exempel massa)

POSTADRESS TELEFON KONTAKTCENTER ORGANISATIONSNUMMER WEBBPLATS E-POST
746 80 BALSTA 0171-525 00 212000-0241 www.habo.se miljoavdelningen@habo.se

BESOKSADRESS
Centrumleden 1



ﬁ H AB O Anmalan 2(2)

KOMMUN

Ange om andra partihandlare kommer att delta vid provsmakningen
Deltagare (bolagsnamn)

Betalningsform

Ange betalningsform och avgift for deltagare (till exempel biljettférsaljning)

Sakerstallande av ordning och nykterhet

Ange hur ni sdkerstaller ordning och nykterhet

Underskrift

Datum Ort Namnfortydligande

Underskrift av behorig firmatecknare

Behandling av personuppgifter
Dina uppgifter kommer att behandlas enligt GDPR (Dataskyddsférordningen).

Habo kommun samlar in dina personuppgifter i syfte att fatta beslut i ditt arende géllande din anmalan om
provsmakning. Vi behandlar dina uppgifter med stdd av Artikel 6e i Dataskyddsfoérordningen dar det framgar
att behandlingen &r nédvéandig i samband med myndighetsutévning. Personuppgiftsansvarig for hanteringen
av dina personuppgifter ar bygg- och miljdnadmnden i Habo kommun.

Las mer om dina rattigheter, hur Habo kommun hanterar personuppgifter samt hur du kommer i kontakt med
dataskyddsombudet pa habo.se/personuppgift

POSTADRESS TELEFON KONTAKTCENTER ORGANISATIONSNUMMER WEBBPLATS E-POST
746 80 BALSTA 0171-525 00 212000-0241 www.habo.se miljoavdelningen@habo.se

BESOKSADRESS
Centrumleden 1
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