ANEXO §

DECLARACION RESPONSABLE
DE CAMBIO DE TITULARIDAD

DATOS DEL TRANSMITENTE

NOMBRE Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL N.LF./C.LF.

REPRESENTANTE: NOMBRE Y APELLIDOS N.L.F.

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION

LOCALIDAD PROVINCIA CODIGO POSTAL

TELEFONO FAX / CORREO ELECTRONICO

DATOS DEL NUEVO TITULAR

NOMBRE Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL N.LF./C.LF.

REPRESENTANTE: NOMBRE Y APELLIDOS N.L.F.

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION

LOCALIDAD PROVINCIA CODIGO POSTAL

TELEFONO FAX / CORREO ELECTRONICO

DATOS DE LA ACTIVIDAD

NOMBRE COMERCIAL DE LA ACTIVIDAD GRUPO LAE.

EMPLAZAMIENTO

LOCALIDAD PROVINCIA CODIGO POSTAL

USO DE LA ACTIVIDAD REFERENCIA CATASTRAL

Los abajo firmantes declaran, bajo su responsabilidad:
1. Que son ciertos los datos que figuran en el presente documento.

2. Que la implantacion de la actividad no requiere la ejecucién de ninguna obra ni
la implantacién de instalaciones.

3. Que la actividad cumple los requisitos exigidos en la normativa vigente para el

ejercicio de la actividad, como ha quedado justificado en la documentacion técnica
presentada previamente, y especificamente los siguientes:
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a) Los establecidos en el planeamiento urbanistico de aplicacion.

b) Los establecidos en la normativa vigente para el ejercicio de la actividad, y
especificamente los siguientes:

— Accesibilidad

— Seguridad contra incendios

— Seguridad estructural

— Proteccion frente al ruido

— Condiciones de salubridad

— Dotacion de servicios sanitarios de uso publico

— Condiciones laborales exigidas al centro de trabajo.

4. Que el nuevo titular se compromete a mantener el cumplimiento de los
requisitos anteriores durante el periodo de ejercicio de la actividad.

5. Que dispone de la siguiente documentacion, exigida legalmente para el
ejercicio de la actividad (indicar con x):

O Declaracion responsable o Licencia de apertura del transmitente:

PETICIONARIO NUMERO EXPEDIENTE FECHA CONCESION

[0 Certificado técnico emitido por facultativo competente, en el que se acredite
que el establecimiento donde se ejerce la actividad reune los requisitos de
estabilidad y solidez suficientes y es apta para dedicarse a ella, asi como que
la actividad cuenta con las mismas condiciones con las que fue autorizada o
declarada en su dia:

TECNICO REDACTOR COLEGIO PROF | NUMERO VISADO | FECHA VISADO

6. Que se adjunta la siguiente documentacion administrativa (indicar con x):

0 Acreditacion de la personalidad de los declarantes, y en su caso, de sus
representantes legales, acompafada de los documentos en el que consten
tal representacion.

O Documento justificante del abono de la tasa correspondiente:

7. Que se autoriza a la Administracion a obtener y ceder datos del transmitete, nuevo
titular y de la actividad a otras Administraciones.

Fdo transmitente : Fdo nuevo titular:

ALCALDE/SA-PRESIDENTE/TA DEL AYUNTAMIENTO DE ...............
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