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  SOL·LICITUD TRANSMISSIÓ LLICÈNCIA ACTIVITAT

DADES DE LA PERSONA DE QUI ADQUIREIX  L’ ACTIVITAT 

Llinatges i Nom o Raó Social: _________________________________________________________________

DNI / NIF: _________________________________________________________________________________

Adreça:____________________________________________________________________________________

CP:____________  Municipi:_________________________ Població:__________________________________

Tel.:__________________  Fax:______________________  Adreça electrònica: _________________________
REPRESENTADA PER (només s’ha d’emplenar si s’escau):
Llinatges i Nom: ____________________________________________________________________________

DNI / NIF: __________________________________________________________________________________

Adreça:____________________________________________________________________________________

CP:__________________  Municipi:___________________Població:___________________________________

Tel.:____________  Fax:_______________  Adreça electrònica: ______________________
DADES DE LA PERSONA DE QUI CEDEIX L’ ACTIVITAT (si escau)
Llinatges i Nom o Raó Social: _________________________________________________________________

DNI / NIF: _________________________________________________________________________________

Adreça:____________________________________________________________________________________

CP:____________  Municipi:_________________________ Població:__________________________________

Tel.:__________________  Fax:______________________  Adreça electrònica: _________________________
REPRESENTADA PER (només s’ha d’emplenar si s’escau):
Llinatges i Nom: ____________________________________________________________________________

DNI / NIF: _________________________________________________________________________________

Adreça:____________________________________________________________________________________

CP:____________  Municipi:_________________________ Població:__________________________________

Tel.:__________________  Fax:______________________  Adreça electrònica: _________________________
DADES DE L’ ACTIVITAT
Tipus i Descripció de l’activitat:________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

Nom o retol comercial:_______________________________________________________________________

Classificació actual segons la llei 7/2013:________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

Adreça:__________________________________________________________________________________

Numero expedient municipal llicencia activ.:______________________________________________________

Data concessió llicència:_____________________________________________________________________
Compareixen i manifesten:

1n. Que l’entitat o el Sr./Sra._______________________________________, vol adquirir a través de la transmissió reglamentaria la activitat que s’ha descrit. Manifesta que sap que se subroga plenament a totes les obligacions que deriven del permís o llicència del qual sol·licita la transmissió 
2r. Que l’entitat o el Sr./Sra._______________________________________, és titular de la llicència d’obertura i funcionament de la activitat que s’ha descrit. 
______________________,_______de_________________________de___________.
(signatura del qui cedeix)


(signatura del qui adquireix)
DOCUMENTACIÓ A APORTAR:
1 - (   ) DNI del qui adquireix (CIF i DNI administrador persones jurídiques), acreditació de representació si escau.
2 - (   ) DNI del qui cedeix (CIF i DNI administrador persones jurídiques), acreditació de representació si escau.

3 - ( ) Declaració jurada del transmissor que deixi constància que no s’han efectuat modificacions substancials a l’activitat,
 o be, EN CAS QUE NO HI HAGI FIRMA DEL QUI CEDEIX
4 - ( ) Certificat emès per tècnic/ca competent que acrediti que no s’han efectuat modificacions substancials a l’activitat (substitueix el numero 2 i 3)
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