Ajuntament

SERVEI DE MERCATS
MERCATS MUNICIPALS TEMPORALS |
Mercados Municipales temporales y ferias

FIRES

de Palma

SOL:-LICITUD DE RENOVACIO D’AUTORITZACIO o NOVA AUTORITZACIO — DECLARACIO RESPONSABLE
Sol-licitud de renovacion de autorizacion o nueva autorizacion — Declaracion responsable

TITULAR: DNI/NIE/NIF:
ADRECA: NUM. o KM: BLOC: ESC: PIS: PORTA:
Direccion: N2 o Km: Bqg: Piso: Pta:
CP: MUNICIPI: PROVINCIA:
Municipio: Provincia:
TEL.: ADRECA ELECTRONICA:
Correo electrénico:
REPRESENTANT, SI N’ES EL CAS / Representante, en su caso
Nom i llinatges: DNI/NIE/NIF:
Nombre i apellidos:
ADRECA: NUM. o KM: BLOC: ESC: PIS: PORTA:
Direccion: N2 o Km: Bg: Piso: Pta:
CP: MUNICIPI: PROVINCIA:
Municipio: Provincia:
TEL.: ADRECA ELECTRONICA:

Correo electrénico:

Com a titular d’autoritzacié d’ocupacio eventual I'any passat d’'una parada al mercat o fira que s’indica a continuacio, SOL-LICIT QUE

SE’M RENOVI AQUESTA AUTORITZACIO:

Como titular de autorizacion de ocupacion eventual de un puesto de venta durante el pasado afio en el puesto de venta del mercado o feria que se
indica a continuacion SOLICITO QUE SE ME RENUEVE DICHA AUTORIZACION:

Seleccionau el periode que vol renovar: Taxa / tasa Taxa / tasa Taxa / tasa
Seleccione el periodo que quiere renovar: 1r SEMESTRE: 2n SEMESTRE: ANUAL:
Mercat/fira: Lloc:
Mercado/feria: Puesto:
*MATRICULES: Cotxel: Cotxe2: Cotxe3:
*Matriculas: Cochel: Coche2: Coche3:

*Només omplir en el cas de fires o mercats que es duen a terme en zona ACIRE./ Sélo rellenar en el caso de ferias o mercados que se
llevan a cabo en zona ACIRE

FORMULA A L’EFECTE DECLARACIO RESPONSABLE DEL COMPLIMENT DELS REQUISITS ESTABLERTS, SENSE
PERJUDICI DE LES FACULTATS DE COMPROVACIO, CONTROL | INSPECCIO DE L’AJUNTAMENT | RESTANTS
ADMINISTRACIONS PUBLIQUES (art. 58-61 del Reglament de serveis de consum i mercats minoristes municipals — RSCMM -,
BOCAIB num. 46 de 4-4-1998). .

FORMULA AL EFECTO DECLARACION RESPONSABLE DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS, SIN PERJUICIO DE
LAS FACULTADES DE COMPROBACION, CONTROL E INSPECCION DEL AYUNTAMIENTO Y RESTANTES ADMINISTRACIONES PUBLICAS
(art. 58-61 del Reglamento de Servicios de Consumo y Mercados Minoristas Municipales, B.O.C.A.l.B. n°. 46 de 4-4-1998)

DECLAR SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT/ DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD

1. Que compleixo els requisits que estableix la normativa municipal vigent en matéria de mercats; que he complerti compleixo les
condicions especifiques necessaries per renovar la concurréncia a aquest mercat/fira (art. 58-61 RSCMM); que estic en possessio
de la documentacio que aixi ho acredita per al seu control i inspeccio; i que mantindré el seu compliment durant el termini de
vigéncia de l'autoritzacio.

1. Que cumplo los requisitos que establece la normativa municipal vigente en materia de mercados; que he cumplido y cumplo las condiciones
especificas necesarias para renovar la concurrencia a este mercado/feria (arts. 58-61 RSCMM); que estoy en posesién de la documentacion que asi
lo acredita para su control e inspeccion; y que mantendré su cumplimiento durante el periodo de vigencia de la autorizacion.

2. Que estic d’alta en I'epigraf corresponent de I'lAE i cens d’obligats tributaris.
2. Que estoy de alta en el epigrafe correspondiente del I.A.E. y censo de obligados tributarios.

3. Que estic d'alta a la Seguretat Social i al corrent en el pagament de les cotitzacions.
3. Que estoy de alta en la Seguridad Social y al corriente en el pago de las cotizaciones.

4. Que estic en possessioé d’'una polissa de responsabilitat civil vigent i al corrent de pagament, atés que som responsable dels danys
personals i materials davant tercers derivats de I'exercici de la meva activitat com a venedor ambulant.

4. Que estoy en posesion de una péliza de responsabilidad civil vigente y al corriente de pago, dado que soy responsable de los dafios personales y
materiales frente a terceros derivados del ejercicio de mi actividad como vendedor ambulante.
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5. Que reuneixo les condicions exigides per la normativa reguladora dels productes i serveis que comercialitzaré, de la qual cosa en
responc; que compleixo amb la normativa vigent en matéria de comerg i de disciplina de mercat de I'activitat que desenvolupo; que
compleixo amb les disposicions aplicables en matéria de consum aixi com de la resta de disposicions exigibles.

5. Que retino las condiciones exigidas por la normativa reguladora de los productos y servicios que comercializaré, de lo cual respondo; que cumplo
con la normativa vigente en materia de comercio y disciplina de mercado de la actividad que desarrollo; que cumplo con las disposiciones aplicables
en materia de consumo y como del resto de disposiciones exigibles.

6. Que, en el cas de ser participant en un mercat artesanal, estic assabentat/ada de les condicions de participacié a qué es subjecta
la meva autoritzacié d’ocupacié i em compromet a comercialitzar unicament productes d’artesania propia emparats a la carta
d’artesa/na de qué som titular, d’acord amb el Decret de Batlia 5.851 de 9 d’abril de 2.013, d’exigéncia de la carta d’artesa/na, en
connexié amb la Proposicié no de llei relativa a suport a I'artesania i mesures de foment dels artesans, aprovada per la Comissio
d’Economia del Parlament de les llles Balears el 04/02/2016.

6. Que, en el caso de ser participante en un mercado artesanal, conozco las condiciones de participacién a las que se sujeta mi autorizacién de
ocupacion y me comprometo a comercializar unicamente productos de artesania propia amparados en la carta de artesano/a de la cual soy titular, de
acuerdo con el Decreto de Alcaldia 5851, de 9 de abril de 2013, de exigencia de la carta de artesano/a, en conexién con la Proposicién no de ley
relativa a ayuda a la artesania y medidas de fomento de los artesanos, aprovada por la Comision de Economia del Parlamento de las llles Balears el
04/02/2016.

7. Que assistiré al mercat/fira i compliré amb els horaris i dies de funcionament.
7. Que asistiré al mercado/feria y cumpliré con los horarios y dias de funcionamiento.

8.Que compliré amb els criteris d’unificacio i bona imatge corporativa del lloc de venda.
8. Que cumpliré con los criterios de unificacion y buena imagen corporativa del puesto de venta.

9. Que compleixo els requisits que imposa la normativa sanitaria, en cas de productes d’alimentacio i herbodietética.
9. Que cumplo los requisitos que impone la normativa sanitaria en el caso de productos de alimentacién y herbodietética

10. Que presentaré la documentacié que se’m requereixi pel que fa al compliment de la normativa exigible y facilitaré les
comprovacions que estimi pertinents I'autoritat municipal.

10. Que presentaré la documentacién que se me requiera en relacion al cumplimiento de la normativa exigible, y facilitaré las comprobaciones que
estime pertinentes la autoridad municipal.

Manifest que totes les dades contingudes en aquest document son certes. M’assabent de les responsabilitats penals, civils
i administratives en qué puc incérrer si les manifestacions que com a declaracié responsable he fet en el present escrit
son falses.

Manifiesto que todos los datos contenidos en este documento son ciertos. Conozco las responsabilidades penales, civiles y administrativas en que
puedo incurrir si las manifiestaciones que como declaracién responsable he hecho en el presente escrito son falsas.

Segons l'article 28 Llei 39/2015 de procediment administratiu, s'entén atorgat el consentiment per ala consulta
de les dades segiients:
Segun el articulo 28 Ley 39/2015 de procedimiento administrativo, se entiende otorgado el consentimiento para la consulta de los
datos siguientes:
« Trobar-se al corrent de pagament amb la Seguretat Social - deutes.
Encontrarse al corriente de pago con la Seguridad Social — deudas.
e Trobar-se d’alta en la Seguretat Social.
Encontrarse de alta en la Seguridad Social.
o Vida laboral dels darrers 12 mesos.
Vida laboral de los ultimos 12 meses.
e Consulta de la inscripcio a I'lmpost d’Activitats Economiques en I’epigraf corresponent.
Consulta de la inscripcion en el Impuesto de Actividades Econémicas en el epigrafe correspondiente.

En cas contrari, en que NO atorgui el consentiment per a la consulta, marqui la segiient casella

[] No concedeixo el meu consentiment ni autoritzacié perqué es consultin les meves dades.
No concedo mi consentimiento ni autorizacion para que se consulten mis datos.

Palma, a la data de la signatura electronica / en Ia fecha de la firma electrénica

Signatura /Firma

L’exercici de I’activitat sol-licitada es subjecta a la corresponent renovacié de I’autoritzacié administrativa d’ocupacio, que
s’acreditara mitjangant la credencial que es lliuri pel Servei de Mercats, i que s’ha d’exhibir a la parada en un lloc visible.
El gjercicio de la actividad solicitada se sujeta a la correspondiente autorizacion administrativa, que se acreditara mediante la credencial que expida el
Servicio de Mercados y que se ha de exhibir en el puesto en lugar visible.
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