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Tl e

BURMISTRZ MIASTA
KOSCIERZYNA

Whiosek
o wydanie zaswiadczenia

Prosze¢ o wydanie zaswiadczenia potwierdzajacego dokonanie optaty za korzystanie
z zezwolenia/zezwolen na sprzedaz napojow alkoholowych:

e do 4,5% zawarto$ci alkoholu 0Taz PIWa NI .....oooiiiiiiiiiiiieeeee e
e 0d 4,5% do 18% alkoholu (z wyjatkiem Piwa) NI .........ccceeviiriiieniieiieie e
e powyzej] 18% alkOhOIUNK ..o
w sklepie/lokalu gastroNOMICZNYIM .......cviiiuieiieeiie et eabeenreas

W KOSCICIZYNIC PIZY UL .ooiiiiiiiiii ettt e e e e e s saaee e aaeeennaee e neeeanes

(podpis wnioskodawcy)
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