
ANEXO IV

DECLARACIÓN RESPONSABLE PARA EL EJERCICIO DE LA VENTA NO SEDENTARIA 
NUMERO FECHA

TITULAR: CIF/DNI:

DOMICILIO: ………………………………………………………………C POSTAL:

POBLACION:

CIUDAD:

INSTALACIONES / MEDIOS PARA REALIZAR LA ACTIVIDAD (no incluye transporte)

□ Instalaciones no móviles.

□ Vehículos de venta (Camiones tienda, foodtrucks, etc.) Autorización sanitaria: 
…..........................

TIPO DE ACTIVIDAD :

□ Frutas, verduras y setas.

□ Pan y/o productos de pastelería, bollería y repostería.

□ Caramelos, confites, golosinas.

□ Especies vegetales para infusiones, condimentos y especias.

□Turrones y chocolates.

□ Frutos secos y legumbres.

□ Masas y patatas fritas.

□Encurtidos.

□ Miel y productos apícolas.

□ Huevos.

□ Caracoles.

□ Salazones.

□ Leche y productos lácteos.

□ Horchata y helados.

□ Productos cárnicos cocidos y curados.

□ Elaboración de comidas preparadas.

□ Carne fresca, preparados cárnicos y productos cárnicos.



DECLARO:

a) Que deseo acogerme de forma voluntaria de acuerdo con las nor mas fijadas en esta
guía para el control de mi actividad, y me comprometo a cumplir los requisitos que se detallan
en relación a las instalaciones, equipos y actividad.

b) Que, que la actividad de venta desarrollada cuyos datos se han consignado, cumple con los
requisitos establecidos en la normativa vigente, ya sea sanitaria y administrativa, que dispone
de la documentación que así lo acredita y que me comprometo a mantener su cumplimiento
durante  la  vigencia  de  la  actividad,  asumiendo  las  responsabilidades  penales,  civiles  o
administrativas a que hubiere lugar en caso de falsedad en cualquier dato,  manifestación o
documento de carácter esencial.

c) Que conozco que la inexactitud, falsedad u omisión, de carácter esencial, en cualquier dato,
manifestación  o  documentos  que  acompañe  o  incorpore  a  la  presente  Declaración
Responsable, determinará que el Ayuntamiento resuelva sobre la imposibilidad de continuar
con  el  ejercicio  de  la  actividad,  sin  perjuicio  de  las  responsabilidades  penales,  civiles  o
administrativas a que hubiera lugar.

d) Que no introduciré ninguna modificación en la actividad, sin legalizarla por el procedimiento
que  corresponda.  En  este  caso  comunicaré  al  Ayuntamiento,  mediante  Declaración
responsable  cualquier  cambio en las condiciones de la  actividad/instalación/establecimiento,
así  como cualquier  variación  que  realizada  y  que  afecte  a  las  circunstancias  objeto  de  la
presente declaración.

e) Que presto mi consentimiento al Ayuntamiento de …………………………………………….,
para  que  pueda  consultar  y  transmitir  cuantos  datos  resulten  precisos  para  comprobar  la
veracidad  de los  datos  expuesto  o  comunicados,  sin  perjuicio  de  las  restricciones  que  se
prevean en las normas de aplicación.

f)  Asimismo,  COMUNICO  que  iniciaré  la  actividad  a  partir  del  día
_____/______________/_____ (En caso de no indicar fecha, se entenderá a partir del mismo
día de la presentación).

En Alicante ……………………………………., a____ de_________ de 20___.

Firma del solicitante o representante legal


