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UMSÓKN UM STARFSLEYFI

skv. lögum um hollustuhætti og mengunarvarnir nr. 7/1998 m.s. br. og matvælalögum 

nr. 93/1995 m.s.br. 
 FORMCHECKBOX 
 Ný starfsemi
 
     FORMCHECKBOX 
 Endurnýjun


 FORMCHECKBOX 
 Eigendaskipti

 FORMCHECKBOX 
 Breyting á starfsemi
     FORMCHECKBOX 
 Breyting á húsnæði

 FORMCHECKBOX 
 Annað
	Nafn rekstaraðila (einstaklingur eða fyrirtæki):

	 

	Kennitala rekstaraðila:                                      
	Sími:   
	  Netfang:

	 
	 
	 

	Heimilisfang rekstaraðila:

	 

	 
	 
	 

	Nafn fyrirtækis, þ.e. starfsstöðvar (nafn eins og í símaskrá eða heiti fyrirtækis)

	 

	Heimilisfang starfsstöðvarinnar:

	 

	Sími á starfsstöð: 
	Fax:
	Netfang:

	 
	 
	 

	Tegund rekstrar og framleiðslu (lýsing), færið viðbótarupplýsingar á næstu bls.:

	 

	Starfsemi hófst/hefst: 
	 

	
	
	

	Nafn forsvarsmanna/tengiliða:
	Kennitala

	 
	 

	Heimili:  
	sími
	Netfang:

	 
	 
	 


Eigandi/forráðamaður skuldbindur sig til að sjá svo um að starfsemi og rekstur fyrirtækisins sé í samræmi við gildandi lög um hollustuhætti og mengunarvarnir og önnur lög er starfsemina varða.

_________________________________    20___       _____________________________


Staður og dagsetning  




     Undirskrift eiganda/forráðamanns
Útfyllist af heilbrigðiseftirliti:

Móttekið:            


Viðbótarupplýsingar:
Lýsing á fyrirhugaðri starfsemi, krossið við það sem við á og/eða lýsið með texta:

Tegund matvælafyrirtækis:



(  )
Matvöruverslun

(  )
Sælgætisverslun

(  )
Veitingastaður með  ____ sæti

(  )
Skyndibitastaður með  ____ sæti

(  )
Matvælavinnsla

(  )
Flutningur matvæla

(  )
Matvælageymsla

(  )
Mötuneyti

(  )
Annað, hvað:


_____________________________

Starfsemi:

(  )
einföld sala án vinnslu

(  )
brauðbar

(  )
brauðhorn

(  )
brauðbúð

(  )
brauðgerð

(  )
kjötsögun (frosið kjöt)

(  )
pökkun á kjötmeti

(  )
kjötborð

(  )
þýðing og grillun á kjúklingum

(  )
kjötvinnsla

(  )
pökkun á fiski

(  )
ferskur fiskur í kæliborði

(  )
vinnsla á fiskmeti (fyrir innlendan markað)

(  )
vinnsla síldar

(  )
reykofn

(  )
pökkun á ávöxtum og/eða grænmeti

(  )
salatbar

(  )
pökkun á rótarávöxtum

(  )
ís úr vél

(  )
innpakkað sælgæti eingöngu

(  )
innpakkað sælgæti og heitar pylsur

(  )
nammibar

(  )
samlokur keyptar að og seldar úr 
frysti/kæli

(  )
samlokugerð

(  )
framleiddir hamborgarar, pítur, 
franskar

(  )
pizzur, keyptar tilbúnar hitaðar í ofni

(  )
pizzugerð

(  )
blandaðar heitar og kaldar máltíðir

(  )
annað, lýsing hér að neðan:

____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________
Eftirfarandi gögn skulu fylgja umsókninni ef um er að ræða nýja starfsemi eða ef húsnæði er breytt.

  (  )  Teikning af húsnæðinu 

  (  )  Upplýsingar um efnisval í innréttingum 

  (  )  Afstaða til næstu húsa/fyrirtækja 
  (  )  Upplýsingar um Vatnsveitu



     

  (  ) opinber vatnsveita (  ) einka þá hver  ______________________________________
  (  )  Upplýsingar um frárennsli frá fyrirtækinu    (  ) bæjarveita 
(  ) rotþró 

(  ) fitugildra
(  ) slógbrunnur

  (  ) Upplýsingar um innra eftirlit (Þarf alltaf að fylgja)
(  )  grunnþættir innra eftirlits
(  )  almennt innra eftirlit

(  ) HACCP

Önnur starfsleyfisskyld starfsemi tengd sem sótt er um leyfi fyrir ásamt matvælafyrirtækinu:

(  ) sala á gistingu, hvers konar, hve mörg rúm/herbergi_______________________________________
_______________________________________________________________________________________________
(  ) annað, hvað: _____________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________
HAUST Heilbrigðiseftirlit Austurlands


s. 474 1235,  fax. 471 2971,  netfang: � HYPERLINK "mailto:haust@haust.is" ��haust@haust.is�













