Valvira
Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirasto

Alkoholijuomien tai vakiviinan maastavienti-ilmoitus

Toimija, jolla ei ole alkoholilain mukaista valmistus- tai tukkumyyntilupaa voi tehda ilmoituksen
alkoholijuomien tai vakiviinan kaupallisesta maastaviennista talla lomakkeella.

Talla lomakkeella iimoitetaan kaikki muutokset jo aiemmin tehtyyn ilmoitukseen.

[Imoitustyyppi
(1 Uusi ilmoitus
L1 Aiemmin lahetettya ilmoitusta koskeva muutos

Muutoksessa pyydetdén tayttdmaan muuttuvat tiedot. Valviralle on ilmoitettava mm.
yhteyshenkilbiden muutoksista.

Jos muutos koskee ilmoituksenvaraista elinkeinoa niin, ettei ilmoitus endé kata muuttunutta
toimintaa, toiminnanharjoittajan on ilmoitettava muutoksesta Valviralle ennen muutoksen
toteuttamista.

llImoitusnumero, jota muutos koskee

Muutos on tarkoitus toteuttaa / 20

Muutosilmoituksella ilmoitettavat asiat

1 Toiminnan paattyminen

llImoitusnumero, jota muutos koskee

Toiminnan paattyminen on tarkoitus toteuttaa / 20
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Asiakas

Hakemusasian yhteyshenkilo

Yhteyshenkilon etunimi

Yhteyshenkilon sukunimi

Yhteyshenkilon puhelinnumero

Yhteyshenkilon sahkopostiosoite

L] Asiaan liittyvat lisatietopyynnét/kuulemiset voi hoitaa sahkopostitse

Asiakasyrityksen tiedot

Asiakkaan sahkdpostiosoite

Y-tunnus

Asiakkaan nimi

Kayntiosoite

Postiosoite

Laskutustapa:
[ Postilasku

Laskutusosoite

] Verkkolasku
Verkkolaskutuksen OVT-osoite

Postinumero

Postinumero

Postinumero

Verkkolaskutuksen valittajatunnus

Laskun viitetieto

Asiakkaan puhelinnumero

Asiakkaan verkkosivuston osoite
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Asia

Maastaviennin kesto

Maastaviennin aloittamispaiva / 20

Maastavientitoiminnan kuvaus (Selvita lyhyesti keneltéd maasta vietéavét tuotteet hankitaan, mita
tuotteita maasta viedddn sekéd minne tuotteita viedaéan.)

Lisatiedot

Lisatietoja asian selvittamiseksi (tarvittaessa liitteella)

Allekirjoitukset

Allekirjoituksen tulee olla virallinen. Yhteisén (yhtiét, osuuskunnat ja yhdistykset) ja séétibiden
puolesta nimen Kkirjoittamiseen oikeutettujen henkilbiden nimet kéyvét ilmi ao. rekistereisté.

Paikka ja paivays

Allekirjoitukset

Nimenselvennykset

Viéérien tietojen antaminen voi johtaa rikoslain (39/1889) 16 luvun 5 §:n tai 7-8 §:ien nojalla
tuomittavaan rangaistukseen.
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Tata sivua ei tarvitse toimittaa ilmoituksen yhteydessa

limoituksen kasittely

limoituslomake liitteineen toimitetaan sahkdisesti osoitteeseen alkoholi@valvira.fi
(otsikkokenttaan: "Alkoholijluomien tai vakiviinan maastavienti-ilmoitus”) tai postitse
osoitteeseen Valvira / Alkoholielinkeinorekisteri, PL 43, 00521 Helsinki.

Tietojen rekisterointi

Lupa-asioiden kasittelya ja valvontaa seka alkoholitilastointia varten pidetaan
alkoholielinkeinorekisteria elinkeinonharjoittajista, joille on myénnetty alkoholilaissa
tarkoitettu lupa tai jotka ovat lupaa hakeneet. Rekisteriseloste ja lisatietoja rekisterista on
saatavissa Valvirasta.

Vahvistus ja maksut

Valvira lahettaa ilmoittajalle ilmoituksen rekisterdinnista vahvistuksen, josta peritaan
sosiaali- ja terveysministeridon asetuksen mukainen kasittelymaksu.
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