
Solꞏlicitant 

Nom o raó social: Doc. identificatiu: 

Representant 

Nom i cognoms: Doc. identificatiu: 

Nom sentit:1 

1 Aquest espai s'ha d'emplenar en cas que la persona trans* s'identifiqui amb el nom sentit.

Gènere:  Dona     Home       No binari      Altres      Prefereixo no contestar 

Dades per a notificacions 

Adreça electrònica: 

Telèfon mòbil: Telèfon fix: 

Titular de l’adreça: 

Adreça: 

Municipi: CP: 

Vull rebre notificacions electròniques:   Sí   No 

Consulta i/o obtenció de dades i documents 
 M’oposo a que l’Ajuntament de Girona consulti i/o obtingui les dades i documents d’altres ens     

     públics relacionats amb aquest tràmit. 

Exposo     (Si cal, podeu utilitzar el revers o un full addicional) 

Demano 

Girona, a data _____________________      Signatura, 

 

 

TRACTAMENT DE DADES PERSONALS: 

Responsable del tractament: Ajuntament de Girona. 
Finalitat: Exclusiva per aquesta tramitació. No se cediran a tercers sense el vostre consentiment
excepte que una norma legal ho autoritzi. 
Base legal: El tractament està legitimat per la Llei municipal i de règim local de Catalunya (DL 2/2003,
art. 66) i la Llei de procediment administratiu comú de les administracions públiques (L 39/2015, art.
28.1 i 66). 
Drets ARSLOP: Podeu exercir els drets sobre les vostres dades mitjançant solꞏlicitud presentada al
Registre General (plaça del Vi, 1, 17004-Girona) o a la Seu electrònica de l’Ajuntament de Girona
(https://seu.girona.cat). Més informació a www.girona.cat/dadespersonals. 

ALCALDIA PRESIDÈNCIA DE L’AJUNTAMENT DE GIRONA 
Ajuntament de Girona –  Pl. del Vi, 1 – 17004 Girona – Tel. (+34) 972 419 000 – www.girona.cat – CIF: P1708500B 

Codi d’identificació: L01170792 



 

MODEL 1459                                                                                                                                                          

 

Comunicació de baixa d’una activitat i/o llicència d’ocupació de la 
via pública  
Dades de la persona titular 
Nom i cognoms:1  NIF:  

Raó social:  NIF:  

Dades de l’activitat  
Nom comercial:  

Emplaçament:  

Comunico la baixa: 
 Activitat econòmica 

Ocupació de la via pública: 

 Terrassa Data límit vigència de la llicència:  

 Rètol Nombre:  

 Banderola Nombre:  

 Tendal Nombre:  

 Expositor de mercaderies Nombre:  

 S’aporta fotografia vigent de la façana de l’establiment2 

Declaro 
1. En cas de baixa d’activitats: 

- Que s’han pres les mesures necessàries per a evitar qualsevol risc de contaminació i que la 
incidència ambiental en el lloc on es portava a terme l’activitat ha quedat reduïda al mínim. 

2. En cas de llicència de terrassa: 
- Que s’han retirat tots els elements de la terrassa de l’espai d’ús públic. 
- Que s’ha restituït a l’estat inicial l’espai ocupat per la terrassa, retirant qualsevol element 

d’ancoratge i/o instal·lacions de servei a la terrassa i reposat els paviments afectats. 
3. Si es tracta d’una baixa de rètol/banderola/tendal/ expositor de mercaderies: 

- Que s’ha posat fi a l’ocupació 
- Que s’han retirat les instal·lacions o els elements de la seva propietat situats a la via pública. 
- Que si fos el cas, s’han reposat o reparat els elements de la via pública afectats directament o 

indirectament per l’ús autoritzat i que s'han restituït al seu estat inicial. 

Sol·licito 
Que es doni de baixa aquesta activitat del registre municipal d’activats i/o llicència d’ocupació de la 
via pública.  
Girona, ___ de/d’ ___________ de 20___ 
Signatura de la persona titular,3 

                                                      
1 Persona física titular o representant legal de la raó social. 
2 En la fotografia de la façana s’ha de poder veure que s’ha retirat el rètol, la banderola i/o tendal. 
3 La signatura ha de ser de la persona titular de l’activitat, si és raó social, la persona representant legal. 
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