
 

 

 
SOL·LICITUD DE CESSIÓ DEL DRET EXCLUSIU 
D'ÚS DE PLAÇA D'APARCAMENT EN “EL PORTÓN” 
 
Mod. CAP/08  VAL 

  

 

 

Plça. Stma. Faç, 5 (03002) ALACANT  Telfs. 965206364 – 965206329   patronato.vivienda@alicante.es  www.vivienda.alicante.es 
 

DADES DEL SOL·LICITANT: 

DNI/N.I.F./N.I.E ./C.I.F.:_______________Nom o raó social: ________________________________ 

Primer cognom:_________________________________________Segon cognom:________________Tipus 

via:____________________ Domicili: _________________________________________________________ 

Número:__________Portal:______________Escala:___________Planta:_________Porta:___________C.P.:

_____________Municipi:______________________________Província:_________________________Correu 

electrònic:_______________________________Telèfon(s):________________________________ 

DADES DEL REPRESENTANT: 

DNI/N.I.F./N.I.E ./C.I.F.:_______________Nom o raó social: ________________________________ 

Primer cognom:_________________________________________Segon cognom:________________Tipus 

via:____________________ Domicili: _________________________________________________________ 

Número:__________Portal:______________Escala:___________Planta:_________Porta:___________C.P.:

_____________Municipi:______________________________Província:_________________________Correu 

electrònic:_______________________________Telèfon(s):_______________________________ 

EXPOSA: 

Que coneix i accepta, les bases que regulen el concurs convocat pel Patronato Municipal de la Vivienda 

de Alicante de places  d'aparcament en el Portón en cessió de dret d'ús. 

Que compleix amb els requisits especificats en les bases per a poder optar a una de les places 

convocades. 

Que està al corrent de pagament amb l'Ajuntament d'Alacant. 

Que pertany a un dels següents grups, conforme a les bases que regulen el concurs: 

Marcar amb X on procedisca 

 Grup 1: Resident propietari/a d'habitatge en el terme municipal d'Alacant. 

 Grup 2: Persones jurídiques, entitats o associacions o treballadors per compte propi amb seu en el terme 
municipal d'Alacant. 

 Grup 3: Treballador/per compte propi amb lloc de treball en l'el terme municipal d'Alacant. 

 Grup 4: Propietari/a habitatge en el terme municipal d'Alacant, empadronat fora d’ella. 

SOL·LICITA: 

Tipus de plaça que desitja sol·licitar: 
Marcar amb X on procedisca 

 Mobilitat reduïda 
Preu: 
13.500 €, més el 21% IVA 

 Normal 
Preu: 
13.500 €, més el 21% IVA 
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DOCUMENTS QUE S'HAN D'ACOMPANYAR A LA SOL·LICITUD: 
PERSONES FÍSIQUES: 
 

□ Fotocòpia del DNI, passaport o targeta de residència. 
□ Fotocòpia del rebut de l'I.B.I. de l'exercici en curs al moment de la petició o de l'immediat anterior, per als 
propietaris dels habitatges. 
□ Fotocòpia del contracte d'arrendament. Per als arrendataris d'habitatges . 

□ Fotocòpia del permís de conducció. 
□ Fotocòpia del permís de circulació del vehicle. 
□ Fotocòpia del rebut de l'Impost Municipal de vehicles, de l'exercici en curs al moment de la petició o de 
l'immediat anterior. 
□ Si és treballador per compte propi, document que acredite la ubicació de l'activitat professional o 
empresarial (IBI, contracte arrendament, llum,...). 
□Si és treballador per compte d’un altre, certificat expedit pel centre de treball, fent constar el domicili 
d'aquest, i la seua relació professional. 

 
PERSONES JURÍDIQUES 
 

□ Fotocòpia de l'escriptura de constitució de l'empresa. 
□ Fotocòpia de l'escriptura de constitució de l'entitat o associació i CIF 
□ Fotocòpia de l'alta en l'Impost sobre Activitats Econòmiques. 
□ Fotocòpia del permís de circulació del vehicle. 
□ Declaració responsable d'estar al corrent de pagament amb l'Ajuntament d'Alacant. 
□ Fotocòpia d'un rebut que acredite l'activitat en el domicili declarat (IBI, llum, aigua, contracte 
d'arrendament del local…). 

 
ESPECIAL CONSIDERACIÓ PER A les PERSONES AMB MOBILITAT REDUÏDA: 

 
Per a poder sol·licitar places destinades a persones amb mobilitat reduïda, el/els sol·licitants o algun membre 
de la unitat familiar conforme s'estableix en l'Art. 84 del RDL 3/2004 regulador de l'Impost sobre la Renda de 
les Persones Físiques, haurà d'acreditar aquesta condició mitjançant el corresponent certificat actualitzat de 
valoració del grau de minusvalidesa emés per l'administració corresponent, havent de ser igual o superior al 
33% i que tinguen mobilitat reconeguda pel Centre de Valoració i Orientació. 

 
En cap supòsit es tramitarà cap sol·licitud que no vaja acompanyada dels documents exigits en els paràgrafs precedents. 

 
Alacant, a ……………de ………………………………de 20…………. 
 
Sr. President/Sra. Presidenta del Patronato Municipal de la Vivienda.     Signatura. 

 
Informació bàsica sobre protecció de dades. 
Responsable: PATRONATO MUNICIPAL DE LA VIVIENDA DE ALICANTE 

DPO: dpo.patronato.vivienda@alicante.es 
Finalitats: La finalitat de tractament de les dades és gestionar la sol·licitud de cessió d'ús de plaça d'aparcament  manifestada en el 
present document, dins del procediment administratiu corresponent. 

Legitimació: Consentiment de l'interessat/a .. 

Destinataris: No se cediran dades a tercers, excepte obligació legal o autorització. 

Drets: Accedir, rectificar i suprimir les dades; i altres explicats en la informació addicional. 

Info addicional: Dirigir-se a la direcció de la Plaça de la Santíssima Faç n.º 5 03002 Alacant 
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