Makó Város Jegyzőjének                                                           
8258 Badacsonytomaj Fő u. 2.


Telefon: 87/571-270

BEJELENTÉS
üzlet nyitvatartási idejének változásáról

Név (cégnév):             ……………………………………………………………

Székhelye:                    …………………………………………………………

Az üzlet neve:              …………………………………………………………..

Az üzlet címe:              …………………………………………………………

A Ker. tv. 6§(1) szerint megfelelően bejelentem, hogy az üzlet új nyitvatartási ideje :

Hétfő :                                                         Péntek :

Kedd :                                                          Szombat :

Szerda :                                                        Vasárnap : 

Csütörtök : 

Tudomásul veszem, hogy a nyitvatartási idő megváltoztatását 3 munkanapon belül köteles vagyok bejelenteni.

Badacsonytomaj, 200  .  ……………………….

                                                                                        …………………………

                                                                                                       aláírás

A bejelentést tudomásul vettem :

Badacsonytomaj, 200  .  …………                               Dr. Gelencsér Ottó

                                                                                                     jegyző megbízásából

                                                                                                         Marton Istvánné

                                                                                                                aljegyző                                                                                                         

Alulírott……………………………………………………………………………………Makó,

……………………………………………………………………….. szám alatti lakos, a Makó,

……………………………………………………………….. szám alatt működtetett

 magánszállásadói tevékenységemet 2004.  ……………………………napján megszüntetem.

……………………………. számú igazolást hatósági nyílvántartásba vételről leadom.

Makó, 2004. …………………….hónap ………..nap.  

                                                                                                          …………………………

                                                                                                                 szállásadó aláírása

