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Ansokan om stadigvarande serveringstillstand

Har du fragor?

Gavle kommun

Livsmiljé Gavle

Livsmedel och tillstand
Telefon 026-17 80 00
tillstandsenheten@gavle.se

Ansvarig myndighet ar Socialnamnden.

Datum

Skickas till:

Gavle kommun
Livsmiljo Gavle
Livsmedel och tillstand
801 84 Gavle

Tillstdnd enligt 8 kap 2 § alkohollagen (2010:1622) servering av alkoholdrycker.

Sokande

Firmanamn/Namn

Organisations/Personnummer

Utdelningsadress (gata, box etc)

Telefonnummer (&ven riktnr)

Postnummer

Postort

Mobilnummer

Telefax (aven riktnr)

E-postadress

Ansokan avser

EI Nytt tillstdnd (nytt serveringsstalle)

EI Agarskifte (ny juridisk person pa befintligt serveringsstélle)

Serveringsstalle

Namn

Gatuadress

Postnummer

Postort

Gavle kommun 801 84 Gavle Besoksadress Drottninggatan 22
Kundtjanst 026-17 80 00 gavle.kommun@gavle.se www.gavle.se



tillstandsenheten@gavle.se
http:www.gavle.se
mailto:gavle.kommun@gavle.se
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Serveringslokaler

Lokaler inom vilka alkoholservering ska ske

Jamfor markerad ritning betecknad |HOgsta antal personer i serverings- | Antal sittplatser i bordsavdel-
(nr) lokaler ning/matsal

Serveringens omfattning

|:| Aret runt

Arligen under perioden (from —t o m)

Under perioden (from —t o m)

|:| Catering

|:| Trafikservering
|:| Minibarer/Room service
|:| Uteservering

|:| Pausservering

Servering till
[] Aimanheten

':l Slutet séllskap bestaende av

Alkoholdrycker som dnskas serveras

[] starksl
[] vin
|:| Andra jasta alkoholdrycker

|:| Spritdrycker

Serveringstider

Klockslag da servering dnskas pabdrjas respektive avslutas (11.00-01.00 om ej annat beslutas)

|:| Inomhus

|:| Uteservering



http:11.00�01.00
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Ovriga upplysningar

Sid 3 (4)

Gavle kommun behandlar de personuppgifter du ldmnar enligt EU:s dataskyddsférordning.

Du kan ta del av den lagliga grunden fér behandlingen av dina personuppgifter pa
www.gavle.se/dataskydd. Om du undrar éver nagot kan du mejla till dataskyddsombud@gavle.se
eller ringa 026-178000 och be om att fa tala med ett dataskyddsombud.

Sokandes underskrift

Datum

Namnteckning, firmatecknare

Namnfortydligande, firmatecknare

Telefon (&ven riktnr)



http://www.gavle.se/dataskydd
mailto:dataskyddsombud@gavle.se
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Bifogade handlingar

1. Registrerings-/Andringsbevis for bolag eller enskild firma, beviset far inte vara aldre &n tre
D manader, eller
Styrelseprotokoll och stadgar for férening, inklusive uppgift om firmatecknare samt styrelse-
ledaméternas personnummer.
2. Uppgifter om aktieférdelning i aktiebolag. Styrkes Iampligen med protokoll fran bolagstdmma
|:| eller utdrag ur aktiebok.
eller
Uppgifter om andelsférdelning i handelsbolag. Styrkes genom kopia av bolagsavtal.
3. I:I Kdpeavtal/Arrendeavtal eller hyresavtal utstallt pa sékande bolag (juridisk person)
underskrivet av bada parter.
4. Mattsatt, skalenlig planritning éver serveringslokalerna med inritad bordsplacering, bar,
|:| dansgolv och spel. Markera aven uteservering, ange langd och bredd i meter. Ange antalet
sittplatser inomhus och utomhus samt hur manga som totalt far vistas i lokalerna.
5. [ ] Handling som styrker sékandes kunskaper om alkohollagen.
6. D Beslut om registrering av livsmedelsanlaggning samt kopia av anmalan om livsmedelshante-
ring och beskrivning av livsmedelshanteringen.
7. |:| Handling som styrker att serveringsstallet ar lampligt ur brandsakerhetssynpunkt.
8. |:| Redovisning over finansiering som visar hur képet och eventuell ombyggnad har finansierats.
9. I:I Handling som styrker varifran investerat kapital kommer, t ex kopia pa kontoutdrag eller
banklanehandling.
10. |:| Samtliga avtal med leverantdrer, t ex dryckesleverantorer, leasingavtal etc.
11. Budget for forsta arets drift med intakterna fordelade pa mat, hamtmat, starkdl, vin, sprit,
I:I entré, spel samt likviditetsbudget for tva manader.
12. D Kopia pa skatte- och avgiftsanmalan till Skatteverket eller bevis om att féretaget ar registrerat
for skatt, moms och arbetsgivaravgift hos Skatteverket.
13. I:I Beskrivning av driften; rollférdelning av personer som ingar i sbkande bolag. Antal anstallda
med angivande av arbetsuppgift, anstallningsform samt sysselsattningsgrad.
14. |:| Anmalan om serveringsansvarig personal samt anstallningsbevis pa dessa personer.
15. Beskrivning av verksamhetens art och inriktning. Beskrivningen ska t ex ange tider for
|:| Oppethallande, aldersgrans, huvudsaklig malgrupp, underhalining, dans, ordningsvakter,
spel m .m.
16. |:| Meny
Information

Sokanden ska kunna uppvisa kunskap om svensk alkohollagstiftning innan tillstdndet meddelas.
Kommunen kan kalla sékanden for provskrivning i samband med ansdkan.
Ansokningsavgiften kommer att faktureras da ansékan inkommit till kommunen.

Skriv ut




	Figure
	Ansökan om permanent serveringstillstånd
	Har du frågor?  
	Skickas till  
	Sökande  
	Ansökan avser 
	Serveringsställe 
	Serveringslokaler 
	Serveringens omfattning 
	Serveringstider  
	Övriga upplysningar 
	Sökandes underskrift 
	Bifogade handlingar 
	Information  

	Datum: 
	FirmanamnNamn: 
	OrganisationsPersonnummer: 
	Utdelningsadress gata box etc: 
	Telefonnummer även riktnr: 
	Postnummer: 
	Postort: 
	Mobilnummer: 
	Telefax även riktnr: 
	Epostadress: 
	Ansökan aver: Off
	Namn: 
	Gatuadress: 
	Postnummer_2: 
	Postort_2: 
	Lokaler inom vilka alkoholservering ska ske: 
	Jämför markerad ritning betecknad nr: 
	Högsta antal personer i serverings lokaler: 
	Antal sittplatser i bordsavdel ningmatsal: 
	Året runt: Off
	Årligen under perioden fr o m  t o m: 
	Under perioden fr o m  t o m: 
	Trafikservering: Off
	Catering: Off
	Minibarer/Room service: Off
	Pausservering: Off
	Servering till: Off
	Skriv vilka det slutna sällskapet består av: 
	Starköl: Off
	Vin: Off
	Andra jästa alkoholdrycker: Off
	Spritdrycker: Off
	Inomhus: Off
	Uteservering: Off
	Skriv i vilket klockslag servering önskas påbörjas respektive avslutas inomhus: 
	Skriv i vilket klockslag servering önskas påbörjas respektive avslutas uteservering: 
	Övriga upplysningar: 
	Datum_2: 
	Namnförtydligande firmatecknare: 
	Telefon även riktnr: 
	Registrerings-/Ändringsbevis: Off
	Uppgifter om aktiefördelning: Off
	Köpeavtal/Arrendeavtal: Off
	Handling som styrker sökandes kunskaper om alkohollagen: Off
	Beslut om registrering av livsmedelsanläggning: Off
	Handling som styrker serveringsstället är lämpligt ur brandsäkerhetssynpunkt: Off
	Redovisning över finansiering av köpet: Off
	Handling som styrker investerat kapital: Off
	Samtliga avtal med leverantörer: Off
	Budget för första årets drift: Off
	Kopia på skatte- och avgiftsanmälan: Off
	Beskrivning av driften; rollfördelning, antal anställda, angivna arbetsuppgifter, anställningsform samt sysselsättningsgrad: Off
	Anmälan om serveringsansvarig personal samt anställningsbevis på dessa personer: Off
	Beskrivning av verksamhetens art och inriktning: 
	 Beskrivningen ska t ex ange tider för öppethållande, åldersgräns, huvudsaklig målgrupp, underhållning, dans, ordningsvakter, spel m: 
	m: Off


	Meny: Off
	Måttsatt, skalenlig planritning över serveringslokalerna med inritad bordsplacering, bar, dansgolv och spel: 
	 Markera även uteservering, ange längd och bredd i meter: 
	 Ange antalet sittplatser inomhus och utomhus samt hur många som totalt får vistas i lokalerna: Off


	Skriv ut: 


