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ANSÖKAN 
UTHYRNING AV 
TORGPLATS ÖPPEN YTA 
MÖLNLYCKE 

 

SÖKANDES UPPGIFTER 

 
Företag 

 

Adress 

 

Fakturaadress 

 

Person-/organisationsnummer 

 

Mailadress 

 

Telefonnummer 

 

 

Har företaget F eller F/A-skattsedel? 

  Ja             Nej 

         F eller F/A-skattsedel ska bifogas i ansökan. 

 

 

Kommer försäljning av livsmedel att ske?  

  Ja             Nej 

         Om Ja, ska företaget vara registrerat som livsmedelsanläggning. 

 

 

 

Jag har tagit del av Lokala ordningsföreskrifter för torghandel i Härryda kommun 
 

Jag har tagit del av Allmänna lokala ordningsföreskrifter i Härryda kommun 

 

 

BESKRIVNING AV VERKSAMHETEN 

 

Beskriv verksamheten som ska bedrivas 

Exempelvis beskriv vilka varor som ska säljas. 
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Period som ansökan avser 

Fr.o.m. åååå-mm-dd t.o.m. åååå-mm-dd 

 

Försäljningstider 

Exempelvis vilka veckodagar och mellan vilka klockslag kommer det att vara försäljning på 

torget. 

  

PLATSEN SOM ANSÖKAN AVSER 

 

Markera på kartan den yta (inom det grönmarkerade området) som ansökan avser. Ange även 

hur många kvadratmeter som önskas. 

 

 
 

 

Ort:     ____________________________________   Datum:  ____________________ 

 

 

Namn:  ________________________________________________________________ 

 

 

             ________________________________________________________________ 

             Namnförtydligande 

 
 

Information om hur Härryda kommun behandlar dina personuppgifter 

De personuppgifter som du lämnar till oss behandlas i enlighet med dataskyddsförordningen. Mer information om 

vad detta innebär för dig hittar du på kommunens hemsida, www.harryda.se/gdpr 


