
Moi leal e Excelentísimo Concello de Carral (A Coruña) 
Praza Campo da Feira, nº 1 - 15175  - A Coruña  /  Tel. 981 670 002 – Fax 981 672 282 - C.I.F.: P-1502100 I 

correo@carral.es  - www.carral.es - https://sede.carral.es/es  

 

 

DECLARACIÓN RESPONSABLE PARA O EXERCICIO DE VENDA AMBULANTE PARA 

FESTA DO PAN  

TIPO DE SOLICITUDE    □ALTA     □BAIXA     □RENOVACIÓN     

SOLICITANTE: 

NIF/CIF/NIE_____________ 

NOME E APELIDOS/RAZÓN SOCIAL____________________________________________________________ 

ENDEREZO: RÚA, LUGAR__________________________________________________CP_______________ 

CONCELLO:____________TLF. MÓBIL ______________CORREO ELECTRÓNICO:_______________________ 

REPRESENTANTE (cando proceda): 

NIF/CIF/NIE________________NOME E APELIDOS/RAZÓN SOCIAL__________________________________ 

ENDEREZO: RÚA, LUGAR______________________________________________________CP____________ 

CONCELLO:_________________TLF. MÓBIL ______________CORREO ELECTRÓNICO:__________________ 

ACTIVIDADE OBXECTO DA DECLARACIÓN: 

□ALIMENTACIÓN □ TÉXTIL E CONFECCIÓN  □CALZADO E PEL   □DROGUERIA E COSMÉTICA  □OUTROS 

DATOS DE EMPRAZAMENTO DA VENDA: 

MERCADILLOS OCASIONAIS (ÁREA EVENTO FESTA DO PAN  ) 

□ CON ESTA SOLICITUDE ACÉPTASE O LUGAR DE COLOCACIÓN QUE INDIQUE A ORGANIZACIÓN 

SINALAR MERCADILLO OCASIONAL : ___FESTA DO PAN______________________________________ 

SUPERFICIE DE OCUPACIÓN  

METROS LINEAIS__________M. FONDO_________ALTURA__________TOTAL M2 ______________ 

DOCUMENTACIÓN A ACHEGAR (Toda a documentación que se achegue a este Concello co Procedemento 

de Solicitude de Uso de Dominio Público non é necesario achegala de novo con esta declaración) 

□ FOTOCOPIA DO NIF/NIE/CIF DO/A SOLICITANTE E, NO SEU CASO, DO/A REPRESENTANTE (DOCUMENTACIÓN 
ACREDITATIVA DE REPRESENTACIÓN) 
□ SOLICITUDE REALIZADA DE OCUPACIÓN DE DOMINIO PÚBLICO CON TAXA PAGADA 
□ SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL (PÓLIZA E XUSTIFICANTE DE PAGO) 
□ CERTIFICADO DE SITUACIÓN NO CENSO DE ACTIVIDADES ECONÓMICAS DA AEAT  

□ CERTIFICADO DE ESTAR AO CORRENTE DE OBRIGAS DA AXENCIA TRIBUTARIA OU AUTORIZACIÓN PARA A 
CONSULTA 

□ CERTIFICADO DE ESTAR AO CORRENTE DE OBRIGAS DA SEGURIDADE SOCIAL OU AUTORIZACIÓN PARA A 
CONSULTA   
□ XUSTIFICANTE DE PAGO DE AUTÓNOMOS  
□ CERTIFICADO DE INSTALACIÓN ELÉCTRICA, EN CASO DE SER NECESARIO 
□ CERTIFICADO DE TER FORMACIÓN DE MANIPULACIÓN DE ALIMENTOS, EN CASO DE SER NECESARIO 

□ CONTRATO LABORAL E ALTA NA SEGURIDADE SOCIAL NO CASO DE TER TRABALLADORES E DNI DOS 
MESMOS 
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EN TODO CASO DECLARA BAIXO A SÚA RESPONSABILIDADE: 

1. Cumprir os requisitos que impón a normativa sanitaria, no caso de autorizados á venda de produtos de 
alimentación e herbodietética 

2. Aboar as taxas e os tributos fixados na correspondente ordenanza municipal  

3. Non ter pendente débeda nin cumprimento de ningunha sanción imposta por este Concello 

4. Dispoñer dos permisos de residencia e traballo que, en cada caso, fosen esixibles, de tratarse de persoas 
estranxeiras 

5. Dispoñer no caso de camións tenda, do permiso de circulación, da tarxeta de inspección  técnica de 
vehículos autorizada e estar ao día no pagamento do seguro obrigatorio de vehículos a motor 

6. Dispoñer, no seu caso, da documentación acreditativa de que o vehículo tenda reúne as condicións de 
hixiene e sanidade esixibles 

7. Dispoñer, no seu caso, do certificado de correcto funcionamento das máquinas e instalación que se utilicen 

8. Estar en posesión da documentación acreditativa do cumprimento de ditos requisitos e manter o seu 
cumpirmento durante todo o prazo de vixencia da autorización 

9. Declaro que estes datos son certos 

10. Comprométome a deixar limpo de residuos o espazo do posto concedido, exercer pública e pacíficamente 
a actividade, acatalas ordes da autoridade municipal ou persoa encargada e reparar os desperfectos que se 
ocasionen en bens de titularidade pública 

11. AUTORIZA  

SI□ NON□   a efectos da normativa de protección de datos de carácter persoal, a esta Administración , á 
comprobación telemática con outras Administracións  Públicas dos datos declarados e demais 
circunstancias relativas á presente instancia 

SI□  NON□ a recibir notificación telemática relativa a este  procedemento 

CUMPRIRASE EN TODO CASO A NORMATIVA VIXENTE: 

O art 69.4 da Lei 39/2015 de 1 de outubro, do Procedemento Administrativo Común das Administracións Públicas dispón que  “ A 

inexactitude, falsedade u omisión, de carácter esencial, de calquera dato, ou información que se incorpore a unha declaración 

responsable ou a unha comunicación , ou a non presentación  ante a Administración competente da declaración responsable, a 

documentación que sexa no seu caso requerida para acreditar o cumprimento do declarado, ou a comunicación, determinará a  

imposibilidade de continuar co exercicio do dereito ou actividade afectada dende o momento en que se teña constancia de tales feitos, 

sen perxuizo das responsabilidades penais, civís ou administrativas a que houbera lugar. Así mesmo, a resolución da Administración 

Pública que declare tales circunstancias poderá determinar a obriga do interesado de restituir a situación xurídica ao momento previo 

ao recoñecemento ao exercicio do dereito ou ao inicio da actividade correspondente, así como a imposibilidade de instar un novo 

procedemento co mesmo obxeto durante un período de tempo determinado pola lei, todo elo conforme os termos establecidos nas 

normas sectoriais de aplicación” 

Lei 13/2010, de 17 de decembro ro comercio interior de Galicia 

 
CLÁUSULA INFORMATIVA PROTECCIÓN DE DATOS 

De conformidade co establecido na Lei Orgánica 3/2018 de 5 decembro de Protección de Datos Persoais e garantía dos dereitos dixitais 

e a normativa de desenvolvemento que garantiza a seguridade e conformidade dos datos facilitados polo solicitante, infórmaselle que 

os datos facilitados a través do presente formulario serán tratados polo Concello de Carral que actúa como responsable do tratamento, 

coa finalidade de tramitar a súa participación no procedemento que se indica. Pode consultar máis información sobre este tratamento na 

seguinte ligazón https://carral.es/politica-de-privacidad/  

O solicitante autoriza ao Concello de Carral a utilizar os seus datos para comunicacións e información sobre os eventos que organice 

sobre o exercicio de venda ambulante. 

Poderá exercitar os dereitos de acceso, rectificación, supresión e portabilidad do seu datos, así como os de limitación ou oposición ao 

seu tratamento, cando procedan, ante o Concello de Carral, Campo da Feira nº1 CP 15175 Carral. Se no exercicio dos seus dereitos non 

foi debidamente atendido, poderá presentar unha reclamación ante a Axencia Española de Protección de Datos. Con todo, con carácter 

previo e potestativo, poderá dirixirse ao Delegado de Protección de Datos a través do email: dpo@carral.es 
 
 

 

 

AO ALCALDE DO CONCELLO DE CARRAL 
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