
Umsókn um leyfi til sölu 
á nikótínvörum og rafrettum

Sölustaður

Heiti sölustaðar: Heimilisfang sölustaðar:

Heimilisfang: Tegund verslunar:

Sérverslun           Blönduð verslun         Netverslun

Kennitala: Staðsetning lagers netverslunar:

Rekstraraðili

Heiti rekstraraðila: Kennitala rekstraraðila:

Heimilisfang rekstraraðila: Sveitafélag og póstnúmer:

Ábyrgðaraðili

Nafn ábyrgðaraðila: Kennitala ábyrgðaraðila:

Heimilisfang ábyrgðaraðila: Sveitafélag og póstnúmer:

Netfang: Símanúmer:

Meðfylgjandi er:

Vottorð um lögræði.

Vottorð um skráningu í firma- eða fyrirtækjaskrá.
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Skýringar 
 

Sölustaður:
Staðsetning verslunar þar sem sala fer fram. Taka þarf fram hvað verslunin heitir og heimilisfang. 

Einnig þarf að taka fram tegund verslunar og hvort ætlunin sé að bjóða fram vörur í netverslun. 

Verslanir sem ætla að bjóða upp á netverslun þurfa að taka fram vefslóð þar sem vörur eru boðnar 

fram og staðsetningu lagers, eða þaðan sem vörur eru sendar viðskiptavinum.

Sérverslun hefur aðeins nikótínvörur, rafrettur, áfyllingar fyrir rafrettur og tengdar vörur til 

sölu. Tengdar vörur eru t.d. vörur til að sinna viðhaldi rafretta eða sérstök ílát fyrir nikótínvörur. 

Húsnæðis- og mannvirkjastofnun sker úr um hvort vara teljist tengd vara.

Rekstraraðili:
Einstaklingur eða fyrirtæki sem tekur við greiðslu vegna sölu vara og er skráð í fyrirtækjaskrá. 

Leyfi er ekki framseljanlegt öðrum rekstraraðila.

Ábyrgðaraðili:
Einstaklingur sem ber ábyrgð á rekstri og er tengiliður fyrirtækis. Ef einstaklingur er skráður 

 rekstraraðili þarf aðeins að fylla út netfang og símanúmer.

 


	Heiti sölustaðar: 
	Heimilisfang sölustaðar: 
	Heimilisfang: 
	Kennitala: 
	Staðsetning lagers netverslunar: 
	Heiti rekstraraðila: 
	Kennitala rekstraraðila: 
	Heimilisfang rekstraraðila: 
	Sveitafélag og póstnúmer: 
	Nafn ábyrgðaraðila: 
	Kennitala ábyrgðaraðila: 
	Heimilisfang ábyrgðaraðila: 
	Sveitafélag og póstnúmer_2: 
	Netfang: 
	Símanúmer: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off


