
           Urząd Miejski w Ustrzykach Dolnych 

 
......................................................................        
(oznaczenie przedsiębiorcy imię i nazwisko lub firma) 
 
.....................................................................    
    (siedziba i adres przedsiębiorcy)  

 ........................................................  …..................................   
     (numer KRS, o ile przedsiębiorca posiada)                  (numer NIP)  

  
 Telefon kontaktowy: .................................................................. 

 

            

WNIOSEK O WYDANIE JEDNORAZOWEGO ZEZWOLENIA NA SPRZEDAŻ  

NAPOJÓW ALKOHOLOWYCH   

1. Oznaczenie rodzaju zezwolenia (zaznaczyć właściwe „X”) 

□ zawierających nie więcej niż 3,5 % alkoholu (dotyczy wyłącznie imprez masowych) *   

□ zawierających do 4,5% alkoholu oraz piwa "A"*          

□ zawierających od 4,5% do 18% alkoholu  "B”*         

□ zawierających powyżej 18% alkoholu   "C”*     
 

przeznaczonych do spożycia: 

□ poza miejscem sprzedaży                                                          □ w miejscu sprzedaży  

 
2. Przedmiot działalności gospodarczej ……………………………………………………………………………….……………...   
      

3. Oznaczenie pełnomocnika: ….................................................................................................................. 
(imię i nazwisko, adres do doręczeń)  

4. Oznaczenie imprezy, podczas której planowana jest sprzedaż:  

  

NAZWA IMPREZY ………………………………………………………………………………………………………………………….…...…… 

ORGANIZATOR IMPREZY …………………………………………………………………………………………………………………..….… 

MIEJSCE IMPREZY ……………………………………………………………………………………………………………………………….….. 

WNIOSKOWANY TERMIN WAŻNOŚCI ZEZWOLENIA (zezwolenia jednorazowe wydawane są na okres do dwóch dni)  

od ....................………….…………………….….....…………. do ……………………………….…………....…………..….……….…...… 

5. Adres punktu sprzedaży  …………............................................................................................................... 
(bud. mieszkalny, wielorodzinny, bud. niemieszkalny , kiosk, pawilon, inne) 

6. Adres punktu składowania napojów alkoholowych (magazynu dystrybucyjnego):   
 

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

 

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

 

Oświadczam, że ww. impreza  (zaznaczyć właściwe „X”) 
 podlega 

 nie podlega 
ustawie z dnia 20 marca 2009 r. o bezpieczeństwie imprez masowych (Dz. U. z 2019 r., poz. 2171) 



           Urząd Miejski w Ustrzykach Dolnych 

 
KARTA USŁUGI 

WNIOSEK O WYDANIE JEDNORAZOWEGO ZEZWOLENIA NA SPRZEDAŻ NAPOJÓW 
ALKOHOLOWYCH 

 
Podstawa prawna: art. 181 ust. 1 ustawy z 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości  
i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (t. j. Dz. U. z 2019 r. poz. 2277 z późn. zm.). 
 

 
I. WYMAGANE DOKUMENTY: 
 

• Wniosek o wydanie jednorazowego zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych, 

• Kserokopię zezwolenia stałego na sprzedaż napojów alkoholowych, 

• Zgodę organizatora imprezy. 
 

 
II. OPŁATY:  

Opłata za jednorazowe zezwolenie wynosi: 

• 43,75 zł zezwolenie na sprzedaż i podawanie napojów do 4,5% alkoholu oraz piwa, 

• 43,75 zł zezwolenie na sprzedaż i podawanie alkoholu powyżej 4,5% do 18% alkoholu 
( z wyjątkiem piwa) 

• 175 zł zezwolenie na sprzedaż i podawanie alkoholu powyżej 18% alkoholu. 

• 17 zł - za złożenie pełnomocnictwa, 

• 5 zł - za poświadczenie zgodności z oryginałem kopii załączanych do wniosku dokumentów, od każdej 
pełnej lub zaczętej stronicy. 

• 5 zł - za poświadczenie zgodności kopii zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych, od każdej pełnej 
lub zaczętej stronicy. 

 
Opłaty można dokonać 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 

 
TERMIN I SPOSÓB ZAŁATWIENIA: 
wydanie decyzji w terminie do 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. 
  
 
 
 

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

                                                                                                                                                     
                                                                                                                                                                                       ( podpis wnioskodawcy ) 
 

 


