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Ayuntamiento de

Alcala la Real

Datos Titular
*N.LLF./C.I.LF./N.P.R. | *Nombre y Apellidos o Razén Social

*Domicilio

*C.Postal | *Municipio *Provincia Telefono Correo Electronico

Datos Representante
*N.I.LF./C.I.LF./N.P.R. | *Nombre y Apellidos o Razén Social

*Domicilio

*C.Postal | *Municipio *Provincia Teléfono Correo Electronico

Tipo de representacioén

*La persona solicitante cuyos datos son los consignados anteriormente, EXPONE:

Que soy fitular de la actividad situada:
De este municipio y cuya denominacién comercial es:

Que conozco la vigente ordenanza reguladora de la tasa por ocupacion de terrenos de uso
publico local con elementos destinados a ejercer dicha actividad.

*Por lo anteriormente expuesto, SOLICITA
Licencia municipal para ocupacion de via publica con elementos destinados a ejercer las
actividades propias de mi establecimiento, con las dimensiones y elementos descritos tanto en la
memoria como en el plano adjunto, durante el siguiente periodo de tiempo:
[J Temporada anual: 12 meses (desde el 1de enero al 31 de diciembre).
[J Temporada primavera-verano: 8 meses (del 1 de marzo al 31 de octubre).
[J Temporada verano: 5 meses (del 1 junio-31 octubre).
[] Periodos especiales:
e Etnosur (3 dias):
e Fiestas/ferias de las aldeas:
e Barra de 1 solo dia:

Documentacién que se acompana
Documento del tipo de representacion (en su caso)

Copia de la licencia de apertura, o indicacion del titular de la misma, y fecha de su
otorgamiento.

L]
]
Declaracién del titular del aforo del establecimiento.

]| Declaracién del IAE donde se pueda comprobar el epigrafe en el que se estd inscrito.

= Memoria donde se detalla la extensidn, tipo, caracteristicas, forma y nUmero de elementos
]

L]

]

que se deseda instalar y periodo de ocupacion.

Fotocopia de la declaracion responsable o comunicacion previa para los establecimientos
de nueva apertura no sujetos a licencia de actividad, o del cambio de fitularidad.

SolicitudOcupacionViaPublicadeRestauracion

Fotografia del espacio a ocupar con la instalacion.

Plano de planta, escala minima 1:200, del estado proyectado del espacio publico donde se
pretende la instalacion, acotado indicando lo siguiente:
e Superficie en metros cuadrados a ocupar




¢ Mobiliario y elementos a instalar.
e Accesos principales a edificios o locales
e Vados, salidas de emergencia existentes que puedan afectar a la ocupacién.

Justificante del pago de la Tasa correspondiente al uso, anual o estacional, que se solicite,
segun la Ordenanza Fiscal vigente.

Autorizacién de los vecinos/comunidad de propietarios en caso de ocupacion de portal o
cochera.

Certificado técnico, en su caso, de la solidez y montaje de elementos fijos y toldos.

O Ood

En el caso de las instalaciones en el Casco Histérico, Antiguo y zonas especiales, asi como en
aquellas zonas cuyas caracteristicas urbanisticas asi lo justifiquen, deberdn aportar
documentacién acreditativa de la tipologia de las mesas vy sillas, a efectos de acreditar el

cumplimiento de los requisitos establecidos en el articulo 8 de la presente ordenanza (BOP
NUmero 121 de 28 de junio de 2021)

*Alcald la Real, a de de

SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE ALCALA LA REAL

*NOTA: Los datos precedidos de * han de ser rellenados obligatoriamente

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgdnica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, el
Ayuntamiento, le informa que sus datos personales obtenidos mediante la cumplimentacién de este formulario, van a ser incorporados para su tratamiento en un
fichero automatizado. Asimismo, se le informa que la recogida y tratamiento de dichos datos tienen como finalidad la tramitacién de las gestiones expuestas en
este formulario.

Si lo desea, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién, previstos por la Ley, dirigiendo un escrito al Excmo. Ayuntamiento de
Alcald la Real, Plaza del Ayuntamiento, n°1, 23680, Alcald la Real, Jaén



	NIFCIFNPR: 
	Nombre y Apellidos o Razón Social: 
	Domicilio: 
	CPostal: 
	Municipio: 
	Provincia: 
	Teléfono: 
	Correo E ectrón co: 
	NIFCIFNPR_2: 
	Nombre y Apellidos o Razón Social_2: 
	Domicilio_2: 
	CPostal_2: 
	Municipio_2: 
	Provincia_2: 
	Teléfono_2: 
	Correo E ectrón co_2: 
	Tipo de representación: 
	Temporada anual 12 meses desde el 1de enero al 31 de diciembre: Off
	Temporada primaveraverano 8 meses del 1 de marzo a: Off
	Temporada verano 5 meses del 1 jun: Off
	Periodos especiales: Off
	undefined: Off
	undefined_3: Off
	undefined_4: Off
	undefined_5: Off
	undefined_6: Off
	undefined_7: Off
	undefined_11: Off
	undefined_2: Off
	undefined_9: Off
	undefined_10: Off
	undefined_12: Off
	Año: [ ]
	mes: [ ]
	dia: 
	undefined_1: Off
	Titular: 
	Municipio y denominación: 


