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EXCMO. AYUNTAMIENTO DE LOSAR DE LA VERA

Plaza la Vifiuela, 29
10460 — Losar de la Vera
Tlfno: 927570284 — Fax: 927570339
E-mail: aytolosar@losardelavera.es

CAMBIO DE TITULARIDAD DE ACTIVIDAD COMERCIAL O SERVICIO

DATOS DEL SOLICITANTE

NOMBRE Y APELLIDOS

Mayor de edad, con D.N.I. N° , Yy domicilio en

Calle , n° de

En el nombre propio, o en representacion de

Teléfono n° y e-mail

Domicilio para Notificaciones

COMUNICA

A efectos de lo previsto en el articulo 71 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de
las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun, que es el nuevo titular de la

actividad autorizada por el Ayuntamiento de Losar de la Vera en el expediente para

, epigrafe Impuesto Actividades

Economicas , que se desarrolla en el local sito en la calle
n2. de

, con referencia catastral , y cuyo anterior titular era

DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD

1. Que son ciertos los datos resenados, y que se adjuntan todos los documentos; quedando
advertido de que la inexactitud, falsedad u omisién, de caracter esencial, de cualquier dato,
manifestacién o documento que se incorpore o acompaiie, determina la imposibilidad de que
ejerzala actividad, sin perjuicio de las responsabilidades penales, civiles y administrativas a que
hubiera lugar.

2. Que no se ha modificado, ni va a modificarse la actividad desarrollada previamente al ampro de
la licencia municipal / Declaraciéon Responsable, ni se han producido desde entonces cambios en
la normativa que afecte a la actividad.

3. Que dispone de la documentacién que asi lo acredita. En particular, que dispone del certificado
de revisién de las instalaciones eléctricas como local de publica concurrencia por empresa
instaladora autorizada y plan de emergencia visado y firmado por el titular de la actividad.




DOCUMENTACION A APORTAR

[0 Justificante de pago de la Tasa por Expedicion de Documentos Administrativos (cambio de
titularidad)

[0 Fotocopia de la licencia anterior

[0 Documento de cesidon de la licencia de apertura firmado por el antiguo titular a favor del nuevo
titular (segun modelo normalizado) y acreditacién de la personalidad del cedente.

[0 Certificado emitido por técnico competente, en el que se haga constar que la actividad, obra o
instalacién para que se solicita el cambio de titularidad de la licencia se ajusta, exactamente, a la
licencia de actividad otorgada en su dia, sin que se haya producido modificacién alguna de la
actividad y que cumple con la normativa vigente que le es de aplicacion. (En caso de actividad
sujeta a comunicacién ambiental)

[0 Asimismo certificacién como que el local no ha permanecido sin actividad por tiempo superior a
seis meses.

[] Certificado de revision de las instalaciones eléctricas como local de publica concurrencia por
empresa instaladora autorizada

[0 En el supuesto en que la autorizaciéon correspondiente de espectaculos publicos, actividades
recreativas y establecimientos publicos cuya titularidad se pretende cambiar sea antigua y se
hubiera otorgado sin que conste presentado proyecto técnico y también en el caso en que existan
modificaciones no sustanciales en la actividad respecto de las inicialmente autorizadas, se
presentard junto a la documentacién anteriormente mencionada, anexo técnico que incluya,
ademas de los planos necesarios, las justificaciones esenciales de las caracteristicas de la
actividad, instalaciones y medidas correctoras en relacién con la normativa técnica de aplicacion
(aforo, recorridos de evacuacion, extintores, salidas de emergencia etc...), suscrito por técnico
competente y visado por el colegio oficial correspondiente o acompafiado de declaracion
responsable en caso de visado no obligatorio).

FIRMA

LOSAR DE LA VERA DE DEL ANO

FDO: EL SOLICITANTE

AVISO LEGAL: De conformidad con lo dispuesto en el art. 5 de la Ley Organica 15/1999, de 13 de Diciembre, de Proteccion de Datos de caracter personal, se le informa que los datos
personales recogidos seran incorporados y tratados en los ficheros del Ayuntamiento de Losar de la Vera con la finalidad de efectuar los trdmites de procedimiento administrativo
correspondiente y podran ser cedidos de conformidad con la ley, pudiendo el interesado ejercer ante el mismo los derechos de acceso, rectificacién, cancelacion y oposicion
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