OSTRA
OINGE

Anmalan om forsaljning av 1(2)
tobaksfria nikotinprodukter

Skriv ut, fyll i och underteckna blanketten. Anmélan ska skickas till: Tobak, Miljo
och bygg, Osby kommun, 283 80 Osby.

Foretag

Namn

Organisationsnummer

Adress

Postnummer och ort

Telefon

E-post

Godkanner ni kommunikation och beslut via e-post?

| Ja [ Nej

Kontaktperson

Namn

Telefon

E-post

Fakturamottagare (om annan &@n ovan)

Namn/féretagsnamn, personnummer/organisationsnummer, adress, referensnummer

Forséljningsstille

Namn
Adress Postnummer och ort
Telefon E-post

Anmalan avser

I:lAnméIan - forsaljning pabdrjas:

I:l Avanmalan - forsaljningen upphor:

Distansforsaljning

I:l Nej

I:lJa, webbsida:

Bilaga

I:l Kopia av egenkontrollprogram

Underskrift

Datum Namnteckning

Namnfértydligande

Information

Enligt lag om tobaksfria nikotinprodukter maste du gora en anmélan till kommunen innan du
borjar sélja tobaksfria nikotinprodukter i din verksamhet. Forséljning féar inte ske till den som

inte fyllt 18 &r.

Avgift

Kommunen kan ta ut en arlig tillsynsavgift for tillsynen av din verksamhet.
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G8|S|\1|E% tobaksfria nikotinprodukter

Egenkontrollprogram

Till anmélan ska du bifoga ett program for egenkontroll. Dar beskriver du bland annat vilka
rutiner du har for att kontrollera kundernas alder och hur du organiserar verksamheten nér du
har unga anstdllda. Om du inte redan har skickat in ett egenkontrollprogram till kommunen sa
ska du gora detta omgaende. Du ska dven ha en kopia av egenkontrollprogrammet pa
forsdljningsstéllet som uppdateras kontinuerligt.

Information om behandling av personuppgifter

Vi dr ména om din integritet. Vi behdver spara och behandla personuppgifter om dig for att handldgga din
ansOkan/anmadlan. Syftet med personuppgiftsbehandlingen &r att kunna gora en bedémning i ditt &drende.

Vi har fatt dina personuppgifter genom din ansdkan/anmélan. Under hela den tid vi behandlar personuppgifterna foljer
vi de bestimmelser som finns i lagstiftningen kring personuppgifter samt allménna handlingar. Den réttsliga grunden
for att behandla dina personuppgifter &r i det har fallet myndighetsutovning. Dina uppgifter kommer att sparas eller
gallras enligt kommunens informations-/dokumenthanteringsplan.

De personuppgifter vi behandlar om dig delas med de parter som behover vara berdrda for att vi ska kunna handlagga
ditt drende. Vi kan dérfor komma att dela dina personuppgifter med en tredje part, forutsatt att vi ar skyldiga att gora s&
enligt lag. Daremot kommer vi aldrig att 6verfora dina uppgifter till ett land utanfor EU, om inte undantag anges i
dataskyddsforordningen.

Personuppgiftsansvarig ar Tillsyns- och tillstindsndmnden. Du har ritt att kontakta oss om du vill ha ut information
om de uppgifter vi har om dig, for att begéra réttelse, 6verforing eller for att begéra att vi begransar behandlingen, for
att gora invandningar eller begéra radering av dina personuppgifter. En sddan begiran gors pa darfor avsedd blankett
(finns pa kommunens hemsida och i kundtjanst pd kommunhuset i Broby). Begéran lamnas in personligen pa
kommunhuset, medtag giltig legitimation.

Om du har frigor kan du kontakta oss: gdpr@ostragoinge.se eller Ostra Gdinge kommun, Box 66, 289 03 Broby.

Har du synpunkter p4 kommunens behandling av dina personuppgifter nar du vart dataskyddsombud pa
dataskydd@sydarkivera.se eller Sydarkivera, Box 182, 342 22 Alvesta.

Mer information om hur Ostra Géinge kommun behandlar dina personuppgifter finns pa
www.ostragoinge.se/behandling-av-personuppgifter/ .
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