
           Urząd Miejski w Ustrzykach Dolnych 

 

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

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

........................................................  
(nazwa i siedziba przedsiębiorcy prowadzącego działalność)  

  

   

WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA 

   

Proszę o wydanie zaświadczenia potwierdzającego dokonanie opłaty:   

□ jednorazowo  □ I raty   □ II raty   □ III raty  

  

za korzystanie w roku …………….. z zezwoleń na sprzedaż napojów alkoholowych 

przeznaczonych do spożycia:  

  

□ w miejscu sprzedaży (Gastronomia)    □ poza miejscem sprzedaży (Detal)  

 Nazwa punktu: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………..…………..  

Adres: 

………………………………………………………………………………………………………………………………………..………  

 □ A) zawierających do 4,5% alkoholu oraz piwa 

□ B) zawierających powyżej 4,5% do 18% alkoholu (z wyjątkiem piwa) 

□ C) zawierających powyżej 18% alkoholu właściwe zaznaczyć „X”  

   

Oryginał dowodu wpłaty do wglądu.  

  

 Nr dowodu opłaty skarbowej: ………………….  

................................................            
   (podpis przedsiębiorcy lub pełnomocnika )  

  

Opłatę skarbową w wysokości 17 zł należy wnieść w kasie Urzędu Miejskiego w Ustrzykach Dolnych 

lub na rachunek bankowy: 50 8621 0007 2001 0012 3347 0001 



           Urząd Miejski w Ustrzykach Dolnych 

KARTA USŁUGI WYDANIE ZAŚWIADCZENIA POTWIERDZAJĄCEGO DOKONANIE OPŁATY ZA 

KORZYSTANIE Z ZEZWOLENIA NA SPRZEDAŻ NAPOJÓW ALKOHOLOWYCH 
  

Podstawa prawna: art. 217 § 1,2,3,4 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postępowania 

administracyjnego (t. j. Dz. U. z 2020 r. poz. 257).  

  

I WYMAGANE DOKUMENTY:  

Wniosek o wydanie zaświadczenia potwierdzającego dokonanie opłaty za korzystanie z  

zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych  

II. OPŁATY:  

Opłata skarbowa w kwocie 17 zł płacona w kasie Urzędu Miejskiego w Ustrzykach Dolnych lub 
na konto urzędu: 
 
nr: 50 8621 0007 2001 0012 3347 0001 
Dowód wpłaty należy dołączyć do wniosku 

 III. TERMIN I SPOSÓB ZAŁATWIENIA:  

30 dni  

 

 IV. JEDNOSTKA ODPOWIEDZIALNA:  

Wydział Spraw Społecznych 
- Katarzyna Wnuk – kierownik wydziału  
tel. 13 460 80 17 
e-mail: k.wnuk@ustrzyki-dolne.pl 

 

OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679  
z dnia 27 kwietnia 2016 r.  w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem 
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 
dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) – dalej RODO, informujemy, 
że administratorem, czyli podmiotem decydującym o tym, jak będą wykorzystywane Pani/Pana 
dane osobowe, jest Burmistrz Ustrzyk Dolnych z siedzibą ul. Kopernika 1, 38-700 Ustrzyki 
Dolne. 
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