INSTALACION DE
SOMBRILLAS CON
ANCLAJES EN TERRAZAS
DE VELADORES

Excmo. Ayuntamiento de Alicante.
Departamento de Ocupacion de Via Puablica.

Excma. Sra.
D/D?.
con D.N.I./N.L.F. n°. , domicilio en
calle, plaza, avda.
niamero i codigo postal teléfono

correo electronico

DATOS DEL TITULAR. (cumplimentar en caso de persona juridica o fisica distinta del solicitante).

En representacion de

D.N.I./C.LLF. n°.: . domicilio en
calle, plaza, Avda.

nimero , piso , codigo postal teléfono

Correo electronico

DATOS DEL ESTABLECIMIENTO.

Nombre establecimiento
Emplazamiento

Numero de anclajes solicitado
Se debera aportar:

- Fotografias a color (general y de detalle) del pavimento donde se pretende la instalacion.

- Fotocopia a color del sistema de anclaje a instalar.

Ante V.E., con el debido respeto,
EXPONE:

Que, como titular del establecimiento arriba referido, el cual dispone de la preceptiva Licencia Municipal de
Aperturas y de Funcionamiento, esta interesado en la instalacion de anclajes para sombrillas, en la terraza de veladores
que dispone en terrenos de dominio publico municipal.

Por todo ello,

SOLICITA de V.E. que, previo los tramites que procedan, se sirva conceder la pertinente autorizacion para la

instalacion antes sefialada, declarando encontrarse al corriente en el pago de las tasas derivadas de la instalacion de la
terraza correspondiente al ejercicio

Alicante, a de de

Fdo.:

EXCMA. SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL EXCMO. AYUNTAMIENTODEALICANTE
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