Imię....................................................














Szczebrzeszyn, dnia .......................

Nazwisko...........................................

Adres zam.........................................

.............. ……………………………

Tel. kontaktowy

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

Nazwa...............................................

PESEL..............................................

NIP  ……………………………….

ZGŁOSZENIE  O DOKONANIE WPISU

DO EWIDENCJI   DZIAŁALNOŚCI   GOSPODARCZEJ

Określenie przedmiotu  działalności  gospodarczej.................................................................

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

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

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

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

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

Wskazanie siedziby i adresu zakładu głównego, oddziału lub innego stałego miejsca wykonywania działalności gospodarczej, jeżeli przedsiębiorca stale wykonuje działalność poza miejscem zamieszkania .

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

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

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

Data rozpoczęcia działalności....................................................................................................

Opłata w wys. 100 zł


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





/podpis/

