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Declaracié responsable per a I'actualitzacié de dades de parada del mercat setmanal

En/Na amb DNI/NIE
nam. , als efectes de comprovar i tramitar 'actualitzacié de dades de la
parada num. del mercat setmanal de Palafrugell, declaro responsablement que

reuneixo les condicions seguents:

a) Estar donat d'alta al cens d'obligats tributaris corresponent i satisfer les obligacions fiscals
inherents a I'exercici de la venda no sedentaria.

b) Estar donat d'alta i al corrent de pagament en el régim de la Seguretat Social que
correspongui, tant pel que fa al titular com en relacié amb els seus possibles empleats.

c) Complir tots els requisits que estableixen les reglamentacions especifiques que siguin
d'aplicacié als productes que s'ofereixin a la venda, a I'exercici de I'activitat i a la seguretat.

d) Disposar d’'una asseguranca de responsabilitat civil dels riscos derivats de I'exercici de
l'activitat comercial desenvolupada, amb cobertura minima de 150.000 € segons concreta
el reglament.

e) Totes les persones de la parada compleixen els requisits establerts per la normativa vigent
per tal d'exercir 'activitat.

f) Quan es tracti de venedors extracomunitaris: estar en possessio dels permisos de residéncia i
de treball corresponents, aixi com del compliment d'alld que estableixi la normativa
especifica.

g) Disposar de la documentacié que acrediti el compliment de la normativa vigent sobre higiene i
manipulacié d'aliments, si escau, per a la venda d'aquests productes que ho requereixin.

h) Mantenir el compliment dels requisits i la documentacié durant el termini de vigéncia de
l'autoritzacié.

| per qué aixi consti, signo aquesta declaracié responsable.
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