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Solicita a VI:

Que se digne conceder el CAMBIO DE TITULARIDAD DE LICENCIA DE APERTURA que se indica, para lo cual aporto los documentos y datos que se relacionan:


Adjunto a la presente instancia la documentación que se relaciona a continuación:

1. Fotocopia DNI nuevo y anterior titular.

2. Fotocopia de la licencia objeto del cambio de titularidad.

Y además,  DECLARO:

Que en el local objeto de la solicitud, no se han producido modificaciones estructurales ni cambios de la potencia o instalaciones y así mismo no ha permanecido sin actividad por tiempo superior a 6 meses.

En Arroyo de San Serván a ______ de _____________________ de _______

VºBº TITULAR


CONFORME
,



NUEVO TITULAR,

         Local



Anterior Titular de la Licencia


de la Licencia

Fdo.: ___________________

SR. ALCALDE ARROYO DE SAN SERVAN (Badajoz) 

ACTIVIDAD SOCILITADA





SITUACION





Ilmo. Sr.




















SOLICITUD DE CAMBIO DE TITULARIDAD











Nombre y Apellidos:_____________________________________________ D.N.I._______________





Representa a: ___________________________________________________ CIF.:_______________





Domicilio de Notificación: ____________________________________________________________





Población: ______________________________________ C.P. ___________ Tlf.: _______________





Datos  TITULAR ANTERIOR





Nombre y Apellidos:_____________________________________________ D.N.I._________________





Domicilio: _________________________________________________Localidad:__________________





Actividad: ______________________________________________ Fecha Concesión: _______________





Emplazamiento: ____________________________________________________ Tlf.: _______________
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