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


/miejscowość, data/

Imię (imiona) 
Nazwisko
   
Miejsce zamieszkania przedsiębiorcy ....................................................................

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

PESEL  
NUMER zaświadczenia o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej .....................

Urząd Gminy w Pszczewie

Ul. Rynek 13

ZAWIADOMIENIE

o zaprzestaniu prowadzenia działalności gospodarczej

Uprzejmie proszę o wykreślenie wpisu do ewidencji działalności gospodarczej.

Z dniem ........................ zakończyłem/am działalność gospodarczą.

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

   (podpis wnioskodawcy)

UWAGA: wniosek należy wypełnić pismem drukowanym

