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SOL-LICITUD CANVI TITULAR D’ACTIVITATS

DADES DEL SOL-LICITANT

Nom i cognoms DNI / CIF
Adreca C.P. Poblacio
Provincia Teléfon Correu electronic
En representacio de: DNI / CIF
Adreca C.P. Poblacio

EXPOSA:
- Que estic interessat/ada en continuar I'activitat de (Nom titular actual),
dedicada a (activitat que es desenvolupa),
ubicada en , amb referéncia cadastral ,
i es correspon a la llicencia d’obertura N° , amb data de concessi6

- Que declare davant de I'Ajuntament que s’ha produit un canvi de titularitat de I'activitat, segons consta a I'escrit al dors o
adjunt, subscrit per ambdos parts, i manifeste que assumeixc les responsabilitats que se’n deriven.

SOL-LICITE:

Que es tinga per presentat aquest escrit, i es concedisca la comunicacié o llicencia ambiental per canvi de titularitat de
I’'activitat exposada.

DOCUMENTS QUE S’ADJUNTEN:

Copia de la llicencia anterior.

Fotocopia del DNI del sol-licitant.

Fotocopia del DNI de I'anterior propietari.

Certificat signat per un técnic competent, en el que es manifeste que el local on es desenvolupa l'activitat es troba en la
mateixa situacié que quan es va autoritzar I'obertura, i que en l'actualitat les mencionades condicions sén adequades per al
correcte funcionament de I'activitat autoritzada.

0000

Lloc Signatura
Data (dd/mm/aaaa)

Quatretonda, a

SR. ALCALDE - PRESIDENT DE L’AJUNTAMENT DE QUATRETONDA

Segons la Llei Organica 15/1999 de Protecci6é de Dades de Caracter Personal, li informem que les seues dades van a ser incorporades a un
fitxer automatitzat, el responsable del qual és I'Ajuntament, aquestos s'utilitzaran Unicament per a les finalitats especifiques d'aquesta
instancia i la seva posterior gesti6 i no els cedira a tercers, excepte per obligacié legal. Vosté pot exercitar els drets d'accés, rectificacio,
cancel-lacié i oposicié mitjancant instancia presentada davant el Registre General d'Entrada de I'Ajuntament.
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DOCUMENT DE CESSIO DE L’ACTIVITAT:

D’UNA BANDA:

En/Na , amb DNI ,
en nom i representacio de , amb CIF S
titular de la llicéncia d’obertura n°® , dedicada a l'activitat de

D’ALTRA BANDA:

En/Na , amb DNI s

i estic interessat/ada en exercir la mateixa activitat en substitucié del titular anterior, que manifeste la meua conformitat de les obligacions,
responsabilitats i drets establerts en la llicencia ambiental o els derivats dels restants instruments d’intervencié ambiental (art. 16 de la Llei

6/2014, de 25 de juliol, de la Generalitat, de Prevencié, Qualitat i Control Ambiental a la Comunitat Valenciana).

ACORDEN:

Que es concedisca el canvi de titularitat sol-licitat, i per a que conste la conformitat de les parts es signa aquest document.

Lloc i data (dd/mm/aaaa):
Quatretonda, a

Signatura del titular anterior: Signatura del nou titular:




