DIR 3 de la Entidad: L01092096
Ayuntamiento de
Medina de Pomar Codigo SIA del Procedimiento: 2307664

Declaracion responsable y solicitud para la

autorizacion de venta en mercadillo semanal, las
ferias y los mercados tematicos

Datos del interesado

Tipo de persona NIF/CIF

Nombre Primer apellido Segundo apellido

(8olo s/ Tipo de persona = Fisica)

Razén Social

(Solo s/ Tipo de persona = Juridica)

Datos del representante

Tipo de persona NIF/CIF

Nombre Primer apellido Segundo apellido

(Solo s/ Tipo de persona = Fisica)

Razon Social

(Solo s/ Tipo de persona = Juridica)

Poder de representacién que ostenta

Nombre del Convenio
(S0lo s/ Poder de representacion que ostenta = Fstoy adherido a un convenio con esta administracion para representar al interesado)

Datos a efectos de notificaciones

Medio de notificacion Email Movil
Pais Provincia Municipio Nucleo diseminado Codigo postal
Tipo Via Direccién Ndmero / Km Bloque Escalera Planta Puerta Extra

Informaciéon adicional

Informacién adicional



Documentacion Obligatoria

D Certificado de alta en Hacienda para la venta solicitada

D Fotocopia del DNI o tarjeta de residencia

D Fotocopia del Ultimo recibo de auténomo pagado.

D Fotocopia de la péliza de seguro de responsabilidad civil y Gltima recibo pagado.

Documentacion Opcional

|:| Datos de Identificacion
D Modelo de Solicitud para rellenar en Papel

D En el caso de vender productos alimenticios, fotocopia del registro sanitario y carnet de manipulador de alimentos.



Declaro

O

O

e Declaracién y Compromiso
De acuerdo con el articulo 5 del Real Decreto 199/2010, de 26 de febrero, por el que se regula el ejercicio de la
venta ambulante o no sedentaria, el abajo firmante declara bajo su responsabilidad que, al inicio de la
actividad de venta ambulante, para la que se solicita autorizacién, se compromete a estar en posesion de la
documentacion que acredite el cumplimiento de todos y cada uno de los requisitos exigidos en la legislacion
vigente y se compromete a mantener el cumplimiento de estos requisitos durante la vigencia de la
autorizacion, ademas, manifiesta:
a) Estar dado de alta en el epigrafe correspondiente del impuesto de actividades econdmicas y estar al
corriente en el pago de la tarifa o, en caso de estar exentos, estar dado de alta en el censo de obligados
tributarios.
b) Estar al corriente en el pago de las cotizaciones de la Seguridad Social.
c) En el caso de ser prestador procedente de terceros paises, el cumplimiento de las obligaciones establecidas
en la legislacion vigente en materia de autorizaciones de residencia de trabajo.
d) Reunir las condiciones exigidas por la normativa reguladora del producto o productos objeto de la venta

ambulante o no sedentaria.

Informacién legal

1.- La inexactitud, falsedad u omisién, de caracter esencial, en cualquier dato, manifestacién o documento que se
acompafie o incorpore a esta Declaraciéon o la no presentacion de la misma ante la Administracién competente,
determinara la imposibilidad de continuar con el ejercicio del derecho o actividad afectada, desde el momento que
se tenga constancia de tales hechos, sin perjuicio de las responsabilidades penales, civiles o administrativas a que
hubiera lugar, de acuerdo con lo establecido en el articulo 71 bis de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre de Régimen
Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun.

2.- Cualquier modificacién que se produzca respecto de la situacion anterior, deberad ser comunicada al
Ayuntamiento de Medina de Pomar, sin perjuicio de las facultades de comprobacion, control e inspeccién que tiene
atribuida la Administracion Publica.

3.- En aplicacion del articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, de proteccién de datos de caracter personal, los datos de
esta Declaracién, seran incorporados y tratados en un fichero propiedad municipal, con la finalidad de gestionar
este procedimiento y podran ser cedidos con esta finalidad a otros Organos de las Administraciones Publicas. En
cualquier caso, podra ejercitar sus derechos de acceso, cancelacion o rectificacién en los términos previstos en la

citada Ley Organica.



Consentimiento y Deber de Informar a los Interesados sobre Proteccion de Datos

D He sido informado de que esta Entidad va a tratar y guardar los datos aportados en la instancia y en la documentacién que la acompaiia
para la realizacién de actuaciones administrativas

Informacién basica sobre proteccion de datos

Responsable
Finalidad

Legitimacion
Destinatarios

Derechos

Informacién
Adicional

Firma

Ayuntamiento de Medina de Pomar
Tramitar procedimientos y actuaciones administrativas.
Cumplimiento de una misién realizada en interés publico o en el ejercicio de poderes publicos otorgados a esta Entidad.

Se cederan datos, en su caso, a otras Administraciones Publicas y a los Encargados del Tratamiento de los Datos. No hay previsién de transferencias a
terceros paises.

Acceder, rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, tal y como se explica en la informacién adicional.

Puede consultar la informacién adicional y detallada sobre Proteccién de Datos en la siguiente direccion

PRESTA SU CONSENTIMIENTO para que la entidad realice consultas de los datos del solicitante/representante a través de la Plataforma de
Intermediacion de Datos y otros servicios interoperables

Firma

Municipio Fecha

En ,el =

(da/mm/aaaa)
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