
COMUNICACIÓN DE CAMBIO DE TITULARIDAD
D./D.ª ………...................................................................................................................................................................................................................................................................... con DNI nº……………………………………………… y domicilio a efectos de notificaciones en c/………………………………………………………….……………………………………… nº ……… de la localidad de ……………………………………………, actuando en representación de ……………………………………….……………………………………………………………………….………………………………….. (o en nombre propio), con NIF nº …………………………………………………………..       
D./D.ª ………...................................................................................................................................................................................................................................................................... con DNI nº……………………………………………… y domicilio a efectos de notificaciones en c/………………………………………………………….……………………………………… nº ……… de la localidad de ……………………………………………, actuando en representación de ……………………………………….……………………………………………………………………….………………………………….. (o en nombre propio), con NIF nº …………………………………………………………..     
Comunicación al Ayuntamiento de Manzanares
PRIMERO.- Que la mercantil ……………………………………………………………………………………………………………………..………………… ha venido desarrollando la actividad que se describe en la presente comunicación desde …………………..………. y que en esta fecha se ha acordado el cambio de titularidad de esta actividad a favor de ………………………………………………………………………………………………………………..…………………..  que asume todos los derechos y obligaciones inherentes a su ejercicio, de los que, en virtud de las disposiciones legales, queda liberada la mercantil transmitente.
SEGUNDO.-Que el establecimiento y sus instalaciones reúnen las condiciones establecidas en las ordenanzas municipales, la normativa urbanística municipal, código técnico de la edificación, reglamento electrotécnico para baja tensión, reglamento de instalaciones térmicas en edificios, normativa de accesibilidad, normativa sanitaria y demás reglamentos y disposiciones legales en vigor aplicables.
TERCERO.- Que el nuevo titular dispone de la documentación que así lo acredita, y se compromete a cumplir dichos requisitos durante todo el tiempo de ejercicio de la actividad, así como a ajustarse a las nuevas normas que se aprueben en los términos que se establezcan.

CUARTO.- Que no se introducirá ninguna modificación en la actividad, el establecimiento o sus instalaciones sin legalizarla por el procedimiento que corresponda.

QUINTO.- Que ambas entidades son conocedoras de que la inexactitud, falsedad u omisión, de carácter especial, de cualquier dato, manifestación o documento que se acompaña, determinará la imposibilidad de ejercer la actividad.

	SOLICITANTE

	Apellidos y nombre:

	(En su caso) como representante legal de la persona jurídica:

CIF:

	DNI/NIF:

	Domicilio a efectos de notificaciones:

	Ciudad:                                                                                 Código Postal:

	Correo Electrónico:

	

	ACTIVIDAD:

	Actividad:

	Denominación comercial de la actividad:

	Emplazamiento:

	Superficie construida:                                Superficie útil:                                         Aforo:

	

	DOCUMENTACIÓN QUE SE APORTA

	□ Justificante del pago de la tasa municipal. (En su caso).

	□ Acreditación de la personalidad de los declarantes, y en caso de que se trate de personas jurídicas, de su presentación (DNI, CIF, escritura de constitución, DNI del representante, permiso de residencia o trabajo por cuenta propia para extranjeros…)


                                   En Manzanares, a          de                                        de                           
Fdo.:                                                                                            Fdo.:                  

A LA ALCALDÍA DE EXCELENTISIMO AYUNTAMIENTO DE MANZANARES  (C. REAL)






