(Imonés: kodas, pavadinimas, adresas, atsakingo asmens vardas, pavardé, telefonas, el. pasto adresas)
(Fizinio asmens: vardas, pavardé, verslo liudijimo ar individualios veiklos pazymos numeris, telefonas, el.
pasto adresas )

ANYKSCIU RAJONO SAVIVALDYBES
ADMINISTRACIJOS DIREKTORIUI

PARAISKA
20 - -
(data)

PRASAU ISDUOTI LEIDIMA PREKIAUTI IR (AR) TEIKTI PASLAUGAS:

PREKYBOS VIETA

(nurodomas veiklos vykdymo vietos adresas arba renginio pavadinimas)
PREKIU ASORTIMENTAS IR (AR) PASLAUGU RUSIS

VEIKLOS PAVADINIMAS (jeigu prekiaujama jsigijus verslo liudijimg ar vykdoma individuali
veikla)

Numatomas prekybos laikotarpis

PRIDEDAMA:
1.
2.
3.

Patvirtiname, kad esame informuoti:

- apie rinkliavos uz leidimo isdavimg mokéjimo dydj ir sqlygas,

- dél pasiripinimo (savo jégomis) elektros generatoriumi, jei prekybai ar paslaugy teikimui
reikalinga elektros energija.

REIKALINGA PATEIKTI:

1) Valstybinés maisto ir Veterinarijos tarnybos iSduoto Maisto tvarkymo subjekto patvirtinimo
pazyméjimo kopija, patvirtinta jmonés antspaudu ir vadovo parasu (verslo liudijimo/individualios
veiklos pazymos turétojo parasu, jeigu bus prekiaujama maisto produktais);

2) Mok¢jimo pavedimas su banko Zymomis arba kvitas, patvirtinantis, kad sumokéta vietine
rinkliava.

AV.

(parasas) (vardas, pavardé)



