Reykjavikurborg

Framkvaemdasvid
Umsokn um atvinnuléo
Fyrir ionadar-, verslunar-
og /eda skrifstofuhlsnaedi

Pessi umsdkn er utfyllanleg og uUtprentanleg.

Umseaekjandi
Nafn fyrirtaekis (eda einstaklings): Kennitala:
Heimilisfang Péstnr. Sveitarfélag
Simar: Gsm:
Netfang: Fax:
Rekstrarform: Fjoldi starfsmanna:

Vidskiptabanki:

Nofn stjérnarmanna:

Forstjori/framkveemdastjori:

Hver/hverjir hafa heimild til pess ad skuldbinda fyrirtaekio?:

Hvar i borginni er sétt um 1637:

Lédar- og husnaedisporf

/Eskileg I6darstaerd i m? og fyrirhugud notkun hennar:




Aeetlun um framtidarsteerd hisnasedis i m? og m® asamt notkun (t.d. skrifstofur, lager,
verksmidja o.s.frv.):

Byggingarhradi. Timasett asetlun um byggingarafanga. Gera skal grein fyrir fjarmégnun
framkvaemda:

NuUverandi adstada

Steerd l6dar: Steerd hlsnadis:

Nuverandi husneaedi er:

[ Leiguhtisnaesi [ Eignarhtsnaesi

Lysinga & naverandi adstodu fyrirtaekisins:

Lysinga & nuverandi og fyrirhugadri starfsemi:

Annad er umsaekjandi 6éskar ad taka fram:




REKSTRAR- OG EFNAHAGSREIKNINGAR FYRIRTAKISINS FYRIR TVO SIDASTLIDIN AR SKULU FYLGJA MED
UMSOKNINNI (EF UM EINSTAKLING ER AP RADA SKULU FYLGJA STADFEST LJOSRIT FRA SKATTSTOFU).

Umsaekjanda skal bent &4, ad umsékn pessi verdur pvi adeins sinnt, ad han sé utfyllt til fulls.

Gefnar upplysingar eru réttar, og hefur athygli min verid leidd ad pvi, ad rangar eda 6ndgar upplysingar valda

pvi, ad ég kem ekki til greina vid Uthlutun. Ennfremur, komi i ljés ad upplysingarnar voru rangar pegar Gthlutun
fér fram, mun Gthlutunin verda afturkollud an fyrirvara.

Umsokn logadila (félags eda fyrirtaekis) skal undirritud af préfkaruhafa.

Stadur og dagsetning Undirskrift umsaekjanda

Umsokn berist til:
Framkvaemdasvids Reykjavikurborgar, Skdlatini 2, 105 Reykjavik, fax. 411 8099

Upplysingar veitir einnig Simaver Reykjavikurborgars. 4 11 11 11
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