Comunicacién de cambio
Ayuntamiento de Mieres | de titularidad de actividades (1)

Conceyu Mieres Comunicacion de cambiu MI-20-10
de titularida d'actividaes (1)

Sr. Alcalde Presidente del llmo. Ayuntamiento de Mieres
Sr. Alcalde Presidente del llmu. Conceyu de Mieres

Datos de la persona solicitante / Datos de la persona solicitante

Persona fisica: Nombre / Nome Primer apellido / Primer apelliu Segundo apellido / Segundu apelliu ODNI ONIE OPasaporte
NUmero
Nimberu
Persona jurfdica: Nombre o razén social / Nome o razon social CIF
Numero
Nimberu

(Es necesario aportar acreditacion de la representacion)

Datos de la persona representante / Datos de /a persona representante
Persona fisica: Nombre / Nome Primer apellido / Primer apelliu Segundo apellido / Segunau apelliu ODNI ONIE OPasaporte

Numero
Ndamberu

Direccion a efectos de notificaciones / Direicion a efectos de notificaciones

Tipo de via Nombre de via Numero
Tipu de via Nome de via Nimberu
Pi§0 Puerta Codigo postal Municipio C.A./Provincia

Pisu Puerta Cadigu postal Conceyu C.A./Provincia

Datos de comunicacion / Datos de comunicacion

Correo electrénico Telf. movil Telf.
Corréu electronicu Tel. movil Tel.
DATOS DE LA ACTIVIDAD:
N° expediente actividad anterior: Tipo de actividad:

Epigrafe IAE‘.”|:| Ref. Catastral: OBRAS:

] Aporto, junto con la presente, modelo de solicitud
MI-20-05 para la realizacién de obras de escasa

Superficie construida:l:l (m2) Superficie util: I:I(mZ) entidad (pintura, rétulos, etc.).

[_| No se realizaran obras.

Direccién/ubicacién de la actividad:

El/la abajo firmante declara que no existen modificaciones respecto a la licencia concedida con anterioridad.
DOCUMENTACION A PRESENTAR :

o Justificante de la liquidacion de las tasas municipales correspondientes.

o Escrito firmado por el/la anterior titular y el/la solicitante, comunicando la transmisién y la no modificacion de las condiciones de la
licencia existente, o justificacion de la no presentacion (rellenar al dorso).

Certificacién técnica haciendo constar que el establecimiento retne las condiciones exigidas para el ejercicio de la actividad pretendida

sin que se precise la realizacién de obras, incluyendo planos con superficies y usos de cada dependencia, altura libre y altillos asi como
las instalaciones basicas, proteccidn contra incendios, accesibilidad, seguridad de utilizacion, ventilacion, etc.

PROTECCION DE DATOS

Responsable del tratamiento: Ayuntamiento de Mieres. | Finalidad: Gestionar y tramitar su solicitud por el drea o departamento municipal correspondiente. | Legitimacion: El tratamiento se basa en
el consentimiento de la persona que voluntariamente presentan la solicitud y en la tramitacion de la misma se basa en la Ley 39/2015, de 1
de octubre, del Procedimiento Administrativo Comin de las Administraciones Publicas. | Destinatarios: Los datos no seran cedidos a terceros salvo que sea necesario para tramitar
su solicitud o salvo obligacién legal. | Derechos: Puede acceder, rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, ante el Ayuntamiento de Mieres -Plaza de
la Constitucion, s/n 33600 Mieres (Asturias)- indicando en el asunto: Ref. Proteccién de Datos, o a través de la Sede Electrénica. | Informacién adicional: Disponible en www.mieres.es/privacidad.

Al firmar la presente solicitud consiente el tratamiento de sus datos en los términos y condiciones anteriormente expuestos.

Mieres del Camin, de de

Firma de la persona solicitante (o representante)
(1) Actividades no incluidas en el mbito de la ley 1/2023, de Calidad Ambiental.
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Ayuntamiento de Mieres MI-20-10

Conceyu Mieres

COMUNICACION DE LA TRANSMISION DE LA ACTIVIDAD BAJO LAS CONDICIONES DE LA LICENCIA EXISTENTE

Nombre y apellidos o razén social del anterior titular:

DNI/NIF

Declaro que por la presente se transfiere la titularidad de la licencia:

aD./Dhfa.
del local sito en (calle o ref. catastral):
y que NO HE REALIZADO CAMBIOS EN EL LOCAL QUE MODIFIQUEN LAS CIRCUNSTANCIAS ORIGINALES DE LA LICENCIA.

Mieres del Camin, de de

Firma del anterior titular Firma de la persona solicitante (o representante)
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