KN OBLEJAS /

Oficina de Atencidn al Ciudadano/a

DECLARACION DE BAJA PARA EL EJERCICIO DE UNA ACTIVIDAD

Datos del/la Solicitante

Nombre y apellidos

D.N.l./ N.I.F. E-mail

Domicilio Teléfono

C.P. Municipio Provincia

Representado/a por

Nombre y apellidos

D.N.I./ N.L.F. E-mail

Domicilio Teléfono

C.P. Municipio Provincia

El/la que suscribe, DESEA
Que Si / NO (marque la que no proceda) se le notifiquen electrénicamente los tramites / acuerdos / resoluciones derivados de la presente, a cuyo

Localizacion de la actividad (establecimiento permanente)

Nombre de la via publica Ne Bloque Escalera Planta Puerta

Referencia Catastral (Disponible en la sede Electrénica de Catastro: http://www.sedecatastro.gob.es/)

Detalle de la actividad
Actividad Fecha concesion?t

1Para actividades tramitadas en régimen de Comunicacién Previa o Declaracién Responsable, se indicard la fecha de toma de conocimiento por parte

del Ayuntamiento. Para actividades en régimen de Autorizacidn o Licencia, se indicara la fecha de concesion de la Autorizacidn de Funcionamiento

El que suscribe, cuyos datos personales consigna, EXPONE:

Que es titular de la actividad cuyos datos ha consignado mas arriba, a cuyo efecto comunica el CESE de dicha actividad en el
establecimiento indicado:
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Y, por todo ello, SOLICITA:

Que teniendo por presentada esta instancia, y previos los tramites a que dé lugar, se sirva dar por comunicada la DECLARACION DE
BAJA DEL EJERCICIO DE LA ACTIVIDAD a partir de la fecha de la presente, segln lo indicado en el Art. 11 de la Ordenanza Reguladora

de la Actividad Administrativa Municipal de Intervencion en las Actividades Econdmicas del Municipio de Noblejas.

TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES

De acuerdo con lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679 y con la normativa espafiola vigente, se le informa que los datos
recogidos en el presente formulario son necesarios para la prestacion del servicio que se pretende y su negativa a proporcionarlos
supondria la imposibilidad de prestar el mismo. Con su firma de aceptacion de la solicitud consiente expresamente y autoriza como
Responsable del Tratamiento a AYUNTAMIENTO DE NOBLEJAS con CIF P4511600A y mail gestion@noblejas.es para el tratamiento
de todos los datos personales facilitados por usted a fin de prestarle el servicio solicitado y realizar la gestién del mismo. Los datos
proporcionados se conservaran el tiempo necesario para el cumplimiento legal. Los datos no se cederan a terceros salvo en los casos
que exista una obligacion legal. Usted tiene derecho a acceder a sus datos personales, rectificar los datos inexactos, solicitar su
supresidn, limitacién u oposicidn y en su caso portabilidad. Contacto Delegado de Proteccién de Datos:

Francisco Rojas: frojas@prevensystem.com

Si doy mi consentimiento No doy mi consentimiento

En Noblejas,a ___ de de20_

Firma,

DOCUMENTACION:
Para la DECLARACION DE BAJA DEL EJRCICIO DE LA ACTIVIDAD, se aportara la siguiente documentacion:

o  Modelo normalizado de Declaracién de Baja debidamente cumplimentado.

o  Acreditacion de la personalidad del interesado® (DNI/NIE/CIF) y, en su caso, de su representante, asi como el documento en el que conste
la representacion.

o Original de la Licencia de Apertura, de la Autorizacién de Funcionamiento, o de la Toma de Conocimiento por el Ayuntamiento de la
actividad objeto de baja.

o Copia de la Baja Censal del declarante, para el ejercicio de la actividad en el local (Modelo 036/037 de la Agencia Tributaria).

Para la efectiva acreditacion de la personalidad de personas juridicas, se debera adjuntar al CIF la escritura de constitucion de la sociedad.

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE NOBLEJAS

Pagina 2 de 2


mailto:gestion@noblejas.es
mailto:frojas@prevensystem.com

