D. / Dia. )

con NIF: , Y con domicilio en

Actuando en su propio nombre / en representacion de:

, con CIF / NIF: ,

con domicilio en

EXPONE

Que es mi intencion ejercer la actividad de

en la siguiente ubicacion: ,

a la que le es de aplicacion la Ley 17/2009, de 23 de noviembre, sobre el libre acceso a las actividades de

Servicios y su ejercicio, segun dispone su articulo 2 y, como titular

DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD

Que la citada actividad cumple con los requisitos establecidos en la normativa vigente, que dispongo
de la documentacion que asi lo acreditay que me comprometo a mantener su cumplimiento durante

la vigencia de la actividad.

, a de de

Fdo.
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