
DECLARACIÓ RESPONSABLE PER A PERSONES FÍSIQUES, PER A LA SOL·LICITUD DE 
LLICÈNCIA, ATORGADA MITJANÇANT SORTEIG, PER A L'OCUPACIÓ TEMPORAL DE LA 

VIA PÚBLICA PER A LA INSTAL·LACIÓ DE CASETES DE VENDA DE PIROTÈCNIA

En/na ______________________________________________________________ , amb DNI/NIE núm. 
________________________ domiciliat/da a _____________________________________________  del 
municipi de ___________________________________________ , amb codi postal ___________ , actuant 
en  nom propi,  i  d’acord  amb l’article  69.1  de  la  Llei  estatal  39/2015,  d’1  d’octubre,  de  procediment 
administratiu comú de les administracions públiques, DECLARO SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT:

1.Que estic assabentat/da de l'anunci publicat per a l’atorgament, mitjançant sorteig, de llicències per a 
l'ocupació temporal de la via pública per a la instal·lació de casetes de venda de pirotècnia amb motiu de les 
revetlles de Sant Joan i de Sant Pere, per l’Ajuntament de Palafrugell.

2. Que conec les bases de la convocatòria i les accepto de manera incondicionada, sense cap excepció ni 
reserva.

3. Que reuneixo les condicions i requisits que fixa la clàusula 11 de les bases per a l’exercici de venda al  
públic d'articles pirotècnics, complint tots els requisits que estableixin les reglamentacions específiques 
aplicables  a  l’activitat,   i  que  disposo  de  tota  la  documentació  que  així  ho  acredita,  alhora  que  em 
comprometo a mantenir-ho.

4. Que reuneixo totes i cadascuna de les condicions exigides a les bases per a l’adjudicació de l’autorització.

5. Que estic al corrent en el compliment de les obligacions tributaries, amb la Seguretat Social i  amb 
l’Ajuntament de  Palafrugell imposades per les disposicions vigents.

6. Que disposo de l’habilitació empresarial o professional, així com de la solvència econòmica i financera i  
tècnica o professional exigides a les bases i que em comprometo a adscriure a l’execució de l’autorització els 
mitjans personals i/o materials exigits.

7. Que declaro tenir concertada i vigent una pòlissa d’assegurança de responsabilitat civil amb una cobertura 
mínima de 300.000 €, amb una subcobertura per víctima de 150.000 €, que doni cobertura suficient a les  
possibles reclamacions per danys derivats pels béns objectes  de l’autorització i que puguin ser reclamats 
per terceres persones, inclosos els que pugui reclamar el propi Ajuntament.

8. Que no em trobo comprès/a en cap de les circumstàncies de prohibició per contractar establertes en 
l’article 71 de la Llei 9/2017, de 8 de novembre, de contractes del sector públic, ni incurs/sa en algun motiu 
d’exclusió d’acord amb la normativa en matèria de contractació pública.

9. Que autoritzo a l’Ajuntament de Palafrugell a obtenir directament dels òrgans administratius competents 
les dades o documents registrals, i els relatius a les obligacions tributàries i amb la Seguretat Social i amb 
Ajuntament de Palafrugell que es requereixin per procedir, si s’escau, a l’adjudicació de l’autorització.

10. Que, en cas de resultar proposat com a adjudicatari/a, em comprometo a aportar la documentació 
exigida a la clàusula 14.4 de les bases que regeixen la convocatòria, i cadascun dels extrems requerits per la 
normativa patrimonial de contractació local.

11. Que designo com a correu electrònic autoritzat per a rebre l’avís de les notificacions, comunicacions i  
requeriments la següent adreça ____________________________ i telèfon mòbil _______________ .

Data i signatura,
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