CONCELLO DE ZAS (A CORUNA)

Praza do Campo, n.2 1 15850 Zas (A Corufia) * Teléf.: 981 708 303 * Fax: 981 751 142

DECLARACION RESPONSABLE ATRACCIONS ADICIONAIS PARA FESTEXOS (XOGOS
INCHABLES, ATRACCIONS DE FEIRA, POSTOS DE ALIMENTACION, BARRACAS, ETC.)

A solicitude orixinal debera presentarse no Rexistro Xeral do Concello cunha
antelacion minima de 15 dias naturais.

DATOS DO COMUNICANTE

NOME N.I.F.
ENDEREZO C.P. LOCALIDADE PROVINCIA
TELEFONO MOBIL FAX CORREO ELECTRONICO

DATOS DO REPRESENTANTE

NOME N.I.F.
ENDEREZO C.P. LOCALIDADE PROVINCIA
TELEFONO MOBIL FAX CORREO ELECTRONICO

DATOS DA NOTIFICACION

PERSOA A NOTIFICAR

O Comunicante

O Representante

CANAL DE NOTIFICACION (Elixir e cubrir)

O NOTfICACION POSTAL...ceieieiiieiecece ettt ee e eaesr eee
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DATOS DA VERBENA

DATA:

LUGAR:

REFERENCIA CATASTRAL:

AFORO:

HORARIO:

REXISTRO DE ENTRADA DA COMUNICACION PREVIA OU N2 DE LICENZA DA
ASOCIACION OU COMISION PARA A CELEBRACION DAS FESTAS:

DATOS DA ACTIVIDADE

Obxecto:




Declaracién Responsable do Promotor:

Don/a

Manifesto, baixo a mifa responsabilidade, que cumpro todos os requisitos
establecidos na normativa vixente para o exercicio da actividade, que dispdn da
documentacion que asi o acredita, que a pofierda & disposicion da
Administracién cando lle sexa requirida e que se compromete a manter o
cumprimento das anteriores obrigas durante o periodo de tempo inherente ao
dito exercicio, deberase achegar, de ser o caso, a documentacion que figura a
seguir, agds que esta xa estea en poder ou fose elaborada por calquera
administracion, suposto en que se observard o indicado no artigo 28 da Lei
39/2015, do 1 de outubro, do procedemento administrativo comun das
administraciéns publicas.

DOCUMENTACION QUE SE ACHEGA:

O

O

Documento acreditativo da representacion

A pdliza de seguro de responsabilidade civil obrigatorio ou compromiso de
contratacién, previsto na normativa en materia de espectdculos publicos e
actividades recreativas de Galicia, e o recibo de pagamento das primas
correspondentes ao periodo do seguro en curso ou a copia destes.

Se for o caso, o certificado, a acta ou o informe de conformidade emitido polas
entidades de certificacidon de conformidade municipal reguladas nesta lei.

Boletins eléctricos da instalacion (validado) segundo a instrucion 2/2018 da
Direccion Xeral de Enerxia e Minas, sobre instalacion eléctricas temporais de
baixa tension. En caso de xerador eléctrico, certificado de industria de ter
pasado a inspeccion.

Documentacion do vehiculo e ITV, certificados de conformidade ou
marcados CE e o boletin eléctrico de acordo a instrucidns 2/2018 de ser o
caso.

Contrato/s entre o promotor ou asociacion e as orquestras intervintes.
Calquera outra documentacién que vefia exixida pola normativa aplicable

O documento acreditativo asinado polo/a interesado/a da designacién da

persoa fisica ou xuridica que debe asumir a responsabilidade técnica da
execucion do proxecto e que debe expedir a certificacién que acredite a
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adecuacién do espectaculo publico ou da actividade recreativa aos requisitos
exixibles.

CONCELLO DE ZAS (A CORUNA)

Praza do Campo, n.2 1 15850 Zas (A Corufia) * Teléf.: 981 708 303 * Fax: 981 751 142

O Abono da taxa

[] No caso de que se instalen postos de alimentacién :Carné de manipulacién de
alimentos del persoal adscrito .

[[] No caso de que a actividade se realice no lugar onde ten lugar a verbena:
autorizacion da Comisién ou asociacién.

[] En caso de ser necesario, certificado de delitos de natureza sexual.

AUTOLIQUIDACION TRIBUTARIA:
TAXA 50,00 €

Zas,a___de de 201

Asdo: Nome e Apelidos

O INGRESO DA CUOTA TRIBUTARIA DEBE REALIZARSE NO SEGUINTE NUMERO DE CONTA
IBAN ES73. 2080.0083.91.3040002837

NON SE TRAMITARA O EXPEDIENTE SIN QUE PREVIAMENTE SE PAGUE A TAXA DE
TRAMITACION DE EXPEDIENTES.

A PRESENTE AUTOLIQUIDACION TEN CARACTER PROVISIONAL A RESULTAS DA LIQUIDACION
DEFINITIVA QUE DE SER O CASO PRACTICARASE POLA ADMINISTRACION MUNICIPAL

A PRESENTE DECLARACION NON TERA EFICACIA SE NON SE PRESENTA A TOTALIDADE DA
DOCUMENTACION.

ADVIRTESE DE QUE ESTA DECLARACION RESPONSABLE NON TERA EFICACIA SEN A
VERIFICACION FAVORABLE DA DECLARACION RESPONSABLE DA ASOCIACION OU COMISION
DE FESTAS CORRESPONDENTE.



	Zas, a ___ de _______________ de 201

