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PERMISSION TO STOCK/TRAIN EARLY 

 

STORE NAME: ____________________________________  PERMIT NUMBER: _________________ 
 

 

ADDRESS: ____________________________________________________________________________ 
 

I hereby request permission to stock/train in this space prior to the Certificate of Occupancy. I hereby 

agree not to occupy the space for any other reason, until the final Certificate of Occupancy is issued. I 

am responsible for making sure the inspectors will have access to all parts of my unit as needed and if 

necessary, I will move items to allow the inspection to be completed.  

 

__________________________________    _______________________________________ 
Print name of Tenant’s Agent        Signature        Date 
 

 

__________________________________    _______________________________________ 
Print name of Contractor’s Name      Signature        Date 
 

 
 
______________________________________________    _________________________ 
Fire Marshall Signature              Date 
 
 

 

______________________________________________    _________________________ 
Building Official Signature            Date 

FOR OFFICIAL USE ONLY 

Conditions of Approval:  

________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________ 

PERMISSION FROM FLORIDA DBPR, DIVISION OF HOTELS & RESTAURANTS IS REQUIRED PRIOR TO STOCKING FOOD 

ITEMS. FOR STOCKING/TRAINING ONLY! NOT FOR OCCUPANCY! 
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