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SOL·LICITUD D’AUTORITZACIÓ PER A L’OCUPACIÓ DE VIA PÚBLICA AMB TAULES I CADIRES 
SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA LA OCUPACIÓN DE VÍA PÚBLICA CON MESAS Y SILLAS 
 

Dades del Sol·licitant / Datos del Solicitante 
NOM I COGNOMS O RAÓ SOCIAL / NOMBRE Y APELLIDOS O RAZÓN SOCIAL 

  

DNI / CIF 

DOMICILI SOCIAL / DOMICILIO SOCIAL CP LOCALITAT / LOCALIDAD 

PROVÍNCIA / PROVINCIA TELÈFON / TELÉFONO FAX ADREÇA ELECTRÒNICA / CORREO ELECTRÓNICO 

Dades de la Persona Representant / Datos de la Persona Representante 
COGNOMS / APELLIDOS  NOM / NOMBRE DNI / CIF 

DOMICILI / DOMICILIO CP LOCALITAT / LOCALIDAD 

PROVÍNCIA / PROVINCIA TELÈFON / TELÉFONO FAX ADREÇA ELECTRÒNICA / CORREO ELECTRÓNICO 

Notificació Electrònica / Notificación Electrónica 

 Autoritze la notificació electrònica com a mitjà de notificació preferent (sols si és persona física o particular. Es requereix certificat  
electrònic vàlid i indicar un correu electrònic). / Autorizo la notificación electrónica como medio de notificación preferente (solo si 
es persona física o particular. Se requiere certificado electrónico válido e indicar un correo electrónico) 

 

Indiqueu en quina llengua voleu rebre les notificacions: / Indique en qué lengua desea recibir las notificaciones: 

□ Valencià / Valenciano                      □ Castellà / Castellano 

   
ADREÇA DE L’OCUPACIÓ / DIRECCIÓN DE LA OCUPACIÓN 

 

Període 
d’Ocupació

 
de

 
la

 
Via

 
/
 
Periodo

 
de

 
Ocupación

 
de

 
la

 
Vía

 



 

01/10/
         

          

–

 

30/04/
           

           

(3,00

 

€xm2)

 



 

01/06/
         

          

–

 

30/09/
           

           

(4,50

 

€xm2)

 

Taxa
 
a

 
aplicar

 
(€ x m2)

 
/
 

Tasa
 

a
 

plicar
 

(€ x m2)

 
 

Nombre
 
de

 
Taules

 

(1
 
taula

 
=

 
4

 
m2)

 

/
 
Número

 
de

 
Mesas

 

(1
 
mesa

 
=

 
4

 
m2)

 
 

TOTAL
 
A

 
INGRESSAR

 
/
 
TOTAL

 
A

 
INGRESAR

 
 

Forma
 
de

 
Pagament

 

/

 

Formas
 
de

 
Pago

 

El
 
pagament

 
pot

 
realitzar-se

 
de

 
les

 
següent

 
maneres:

 
/
 
El

 
pago

 
puede

 
realizarse

 

de
 
las

 
siguientes

 
maneras:

 

•

 

Per
 
transferencia

 
bancaria

 
a

 
un

 
dels

 
següents

 
comptes:

 
/
 
Por

 
transferencia

 
bancaria

 
a

 
una

 
de

 
las

 
siguientes

 
cuentas:

 

-

 

CAJAMAR:
 
IBAN

 
ES43

 
3058

 
7100

 
0127

 
3260

 
0031

 

 

-

 

SABADELL:
 
IBAN

 
ES73

 
0081

 
1302

 
7600

 
0100

 
9709

 

Amb
 
targeta,

 
en

 
horari

 
d’atenció

 
al

 
públic

 
a

 
les

 
oficines

 
municipals

 
de

 
l’Ajuntament.

 
/
 
Con

 
tarjeta,

 
en

 

horario
 
de

 
atención

 
al

 
público

 
en

 
las

 

oficinas
 
municipales

 
del

 
Ayuntamiento.

 

Signatura
 
/
 
Firma

 

Declare
 
sota

 
la

 
meua

 
responsabilitat

 
que

 
les

 
dades

 
que

 
consten

 
en

 
el

 
present

 
escrit

 
són

 
certes.

 
/
 
Declaro

 
bajo

 
mi

 
responsabilidad

 
que

 
los

 

datos
 
que

 
constan

 
en

 
el

 
presente

 
escrito

 
son

 
ciertos.

 

 

 

Catadau,

 

de

 

de

 

 

 

 

 

 

El sol·licitant / El solicitante: El representant / El representante: 

 Any / Año: 

Autoliquidació de les taxes / Autoliquidación de las tasas
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Documentació que s’hi adjunta / Documentación que se adjunta 
 

 Fotocòpia del DNI/NIE del sol·licitant (per a sol·licitud presencials) / Fotocopia del DNI/NIE del solicitante (para solicitudes presenciales) 
 Poders de representació juntament amb DNI/NIE del/la representant / Poderes de representación junto con DNI/NIE del/la 

representante 
 Croquis de la zona que es vol ocupar (vorera o calçada) / Croquis de la zona a ocupar (acera o calzada) 
 Justificant del pagament de les Taxes / Justificante del Pago de las Tasas. 
 Fotocòpia de llicència de posada en funcionament d’activitat / Fotocopia de licencia de puesta en funcionamiento de actividad 
 Pòlissa i rebut del pagament d’assegurança de responsabilitat civil / Póliza y recibo del pago de seguro de responsabilidad civil 
 Fotocòpia de la carta de pagament de fiança / Fotocopia de carta de pago de fianza 
 Autorització del titular de l’activitat (en cas d’arrendatari) / Autorización del titular de la actividad (en caso de arrendatario) 

 
 

 

Protecció de Dades Personals / Protección de Datos personales 

De conformitat amb el que es disposa en el Reglament General de Protecció de Dades, se l'informa dels aspectes següents: / De conformidad 
con lo dispuesto en el Reglamento General de Protección de Datos, se le informa de los aspectos siguientes: 

• Responsable del tractament: Excm. Ajuntament de Catadau. / Responsable del tratamiento: Excmo. Ayuntamiento de Catadau.  

• Finalitat del tractament: Tramitació de la sol·licitud que es dedueix de la present instància / Finalidad del tratamiento: Tramitación de 
la solicitud que se deduce de la presente instancia 

• Legitimació: Compliment d’una obligació legal. / Legitimación: Cumplimiento de una obligación legal.  

• Destinatari: No se cediran dades a tercers excepte obligació legal / Detinatario: No se cederán datos a terceros salvo obligación legal. 

• Drets: Accedir, rectificar i suprimir les dades, així com altres drets, com s'explica en la informació addicional / Derechos: Acceder, 
rectificar y suprimir los datos, así como otros derechos, como se explica en la información adicional 

Informació Addicional: Pot sol·licitar informació addicional detallada sobre protecció de dades en relació amb aquesta sol·licitud, a través 
del correu dpd@catadau.es / Información Adicional: Puede solicitar información adicional detallada sobre protección de datos en relación 
con esta solicitud, a través del correo dpd@catadau.es 
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