
Nom  i cognoms: __________________________________________________________________________________________

Núm. de document d'identitat:_____________________________Adreça:  ____________________________________________

Població: ____________________________________________________________Codi postal:___________________________

Telèfon: ________________________Fax: __________________________Mòbil: ________________________________________

Correu electrònic:___________________________________________________________________________________________

En representació de:_______________________________________________NIF_______________________________________

Supòsits

SOL·LICITUD LLICÈNCIA
Activitat Innòcua sotmesa al règim
de comunicació prèvia

L a  G a r r i g a

o a c Oficina
d'Atenció
Ciutadana

Sol·licitud llicència per a una nova activitat innòcua

Modificació substancial de l�establiment obert al públic que compti amb la corresponent llicència municipal

Modificació no substancial de l'establiment obert al públic que compti amb la corresponent llicència municipal

Activitat: _________________________________________________________________________________________________

Adreça: __________________________________________________________________________________________________

Telèfon: ________________________Fax: __________________________Mòbil: ________________________________________

Correu electrònic:___________________________________________________________________________________________

Dades d�identificació i localització

Dades de l�activitat

Fotocòpia del DNI del signant, CIF de la societat

Fotocòpia de l'escriptura de constitució de la societat

Poders del representant

La certificació lliurada pel personal tècnic competent que, si escau, ha d�ésser el/la director/a de l�execució del projecte que
acrediti que l�activitat i les instal·lacions s�adeqüen els requisits ambientals, i que no afecten a la seguretat ni a la salut de les
persones

Certificació de les acreditacions o competències del tècnic que signa la certificació, la seva no inhabilitació i la tinença d�una
pòlissa de responsabilitat civil professional adequada

Certificat de compatibilitat urbanística

Acreditació de la legalització de les instal·lacions. En concret, la instal·lació elèctrica (aportar còpia del butlletí elèctric o últim
rebut)

Contracte de manteniment dels elements de protecció contra incendis

Documentació que s�acompanya



D�acord amb la Llei orgànica 15/1999 de 13 de desembre de protecció de dades
de caràcter personal, l�informem que les seves dades seran incorporades al fitxer
del Registre General d�aquest Ajuntament i als fitxers corresponents en atenció
als assumptes que es derivin del contingut d�aquesta instància amb la finalitat de
gestionar-los. Podrà dirigir-se per escrit al Registre General de l'Ajuntament per
exercir el seus drets d�accés, rectificació i cancel·lació de les seves dades personals. La Garriga,  ______de/d' ___________________ 20____

Signatura:

Plaça de l'Església, 2 · 08530 La Garriga · Tel. 93 860 50 50 · Fax. 93.871.82.81 · oac@ajlagarriga.cat - www.lagarriga.cat

Memòria Sanitària, signada per tècnic competent, per a aquelles activitats relacionades amb els aliments i/o animals i en tot
cas aquelles susceptibles d�afectar la salut pública, o Autorització Sanitària per a aquelles activitats que així ho determini la
normativa sectorial vigent, segons annex

L�informe favorable del Servei de Prevenció d�Incendis per a aquelles activitats que així s�indiqui en els annexos de la Llei
3/2010, de prevenció i seguretat en matèria d�incendis en establiments, activitats, infraestructures i edificis i acta de comprovació
favorable emesa per una entitat col·laboradora de l�Administració en l�àmbit de la prevenció i seguretat en matèria d�incendi,
per a aquelles activitats que així s�indiqui en els annexos de la Llei 3/2010

Memòria de Prevenció i Protecció Contra Incendis, signada per tècnic competent, per a aquelles activitats no indicades en
el punt anterior, segons annex

Sol·licitud del permís d'abocament al sistema púbic de sanejament emès per part del Consorci per a la Defensa de la Conca
del Besòs, o sol·licitud de permís d�abocament a la llera pública emès per l'Agència Catalana de l'Aigua

Altra documentació que determini la normativa vigent: _______________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________

Altra documentació

Declaració sota la meva responsabilitat

Que conec tots els requisits establerts a les lleis, les ordenances municipals, els reglaments i la normativa urbanística d�aplicació
per a exercir l�activitat

Que l�activitat, d�acord amb el certificat tècnic, compleix els requisits establerts a la normativa vigent, que disposo de la documentació
que així ho acredita i que em comprometo a mantenir el seu compliment durant la vigència de l�activitat

Que l�activitat té finalitzades les obres i instal·lacions, les quals estan emparades per la llicència urbanística corresponent i també
de la resta de llicències sectorials necessàries, i entre aquests l�informe de control preventiu previst a la llei 3/2010, de 18 de febrer,
de prevenció i seguretat en matèria d�incendis en establiments, activitats, infraestructures i edificis, si s�escau

Que les dades presentades amb la comunicació són certes i accepto que la inexactitud, falsedat o omissió de les dades declarades
comportarà la impossibilitat de continuar amb l�activitat sens perjudici de les responsabilitats penals, civils o administratives, així
com la instrucció del corresponent expedient sancionador, quan s�escaigui

Que estic informat que l�administració podrà fer les comprovacions necessàries relatives al compliment de les dades declarades
havent de facilitar la informació necessària a l�autoritat competent per al control de l�activitat


