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Ajuntament @ de Valls

DECLARACIO RESPONSABLE EN MATERIA DE SALUT ALIMENTARIA

SOL-LICITANT

Nom i Cognoms/Raé Social Correu Electronic

Adreca Num. Pis Porta Teléfon ObNiociF ONEE
Poblacié CP Provincia Teléfon mobil

DADES DEL REPRESENTANT (cal aportar documentacié acreditativa)

Nom i Cognoms Correu Electronic
Domicili Nam. Pis Porta  Teléfon ODNIo CIF  ONIE
Poblacio CP Provincia Teléfon mobil

DADES DE L'ESTABLIMENT

Adrega (només si I'accés principal al local és per una adrega diferent a I'anterior)

Adrega en sol rustic (nom de la PARTIDA) Poligon Parcel-la

Teléfon Correu electronic Referéncia cadastral (més info: http://www.sedecatastro.gob.es/)

DADES DE L'ACTIVITAT

Nom comercial de I'activitat

Activitat Principal (descripcio)

Activitats Secundaries (descripcid)

Codi CCAE Epigraf IAE Classificacié de I'activitat segons la normativa vigent

AENOR
? Oficina d'Atencié al Ciutada
E Plaga del Blat, 1 - 43800 Valls O
Emprosa T.977.636.010 - F.977.612.872
Rae el oac@valls.cat a
e www.valls.cat

ER-0591/2015




Ajuntament ¢> de Valls

DECLARACIO RESPONSABLE EN MATERIA DE SALUT ALIMENTARIA

ALTRES DADES DE L'ESTABLIMENT / ACTIVITAT

Nom del centre comercial (en cas que I'establiment s'ubiqui en un centre comercial):

Horari d'obertura al public (mesos/dies/hores):

Domicili de I'establiment central (empleneu-ho només en cas de sucursals de carnisseria o d'obradors amb adreca diferent
del punt de venda):

TIPUS D'ESTABLIMENT (marqueu tantes caselles com calgui)

(exemple, si es tracta d'un establiment de queviures amb seccib de peixateria, carnisseria i venda de pa, marqueu les quatre caselles corres-
ponents: queviures, peixateria, carnisseria i forn de pa.

Carn i derivats: [] carnisseria [] cansaladeria [] Xarcuteria [] Obrador

Peix i derivats: [] Peixateria [[] Bacallaneria (pesca salada)

Pa i pastisseria: [] Fleca o forn [] Pastisseria [[] amb obrador [] Xurreria

Vegetal i derivats: [ ] Fruiteria i verduleric [_] Envinagrats [] Venda de llegums cuits

Menjars preparats: || Bar [] Bar restaurant [] Restaurant [] Sala de banquets
[] Venda de menjar per emportar [[] Establiment de temporada (guinguetes)

Polivalents: [] Congelats [] Queviures [[] Supermercats / hipermercats

[] sala maquina expenedora

Altres: [] Ovateria [] Gelateria / orxateria [_] Herbodietética, parafarmacia, estética

[] Maquina venda llet [ ] Cereals / farines [] Xocolata, café, te, infusions

[] Lleteria [] celler [[] Molins d'oli amb botiga
[] Formatgeria [[] Pastes alimentaries [_] Llaminadures, torrons, mel i melmelades
NOMBRE DE TREBALLADORS NOMBRE DE TORNS
O <10 O >10 O1torn QO 2torns
EnOn Oficina d'Atenci6 al Ciutada O

oac@valls.cat
Empresa
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Plaga del Blat, 1 - 43800 Valls
E? T.977.636.010 - F.977.612.872 a
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Ajuntament@ de Valls

TIPUS D'ACTIVITAT (marqueu tantes caselles com calgui)

[] Venda exclusiva de productes envasats.
[[] Venda exclusiva de productes sense envasar no sotmesos a manipulacions.

] Venda de productes sotmesos a manipulacions simples per a la venda immediata (filets, trossos, visceres,
envasaments, envasaments al buit, fraccions, picats, processos mecanics i manuals combinats, etc.).

[] Venda i elaboracié de productes a partir de matéries primeres preelaborades (p. ex., terminals de coccid).
] Venda i elaboracié de productes a partir de materies primeres no preelaborades i que suposa una manipulacioé
més complicada o elevada.

] Degustacié o servei de productes no elaborats a I'establiment (subministrament extern). Especifiqueu el
subministrament:

] Degustacio o servei de productes comercialitzats (comerg especialitzat en alimentacié amb degustacio; per
exemple, degustacioé dels embotits destinats a la venda).

[[] Degustacioé o servei de productes elaborats a I'establiment (amanides, entrepans, planxes, fregits, etc.).

[] Degustacio o servei de productes elaborats a I'establiment (mend, plats combinats i tapes).

[[] Degustacié o servei de productes elaborats a I'establiment (carta i menu).

[] Altres. Especifiqueu:

PRODUCCIO | AMBIT DE DISTRIBUCIO (omplir només en cas de distribucié a altres establiments alimentaris.
Marqueu tantes caselles com calgui, INDICANT LA QUANTITAT SETMANAL , ESPECIFICANT: kg.,T,comensals,...)..

* Volum estimat de produccié TOTAL:

* Volum estimat de distribucié dins del municipi:

Exlusiu al mateix establiment:

Exclusiu a altres establiments del/de la mateix/a titular dins del municipi:

A altres establiments minoristes:

A menjadors socials (escoles, geriatrics, hospitals, etc.):

Repartiment a domicili a particulars o celebracions:

* Volum estimat de distribucié fora del municipi pero dins de Catalunya:

A establiments de restauracio: ‘

Exclusiu a altres establiments del/de la mateix/a titular:

A altres establiments minoristes:

A establiments de restauracio:

A establiments de restauracio: ‘

A menjadors institucionals (escoles, geriatrics, hospitals, etc.): ‘

Repartiment a domicili a particulars o celebracions: ‘

Distribuci6 fora de Catalunya Osl ONo

Oficina d'Atencié al Ciutada
Placa del Blat, 1 - 43800 Valls O
T.977.636.010 - F.977.612.872
oac@valls.cat a
www.valls.cat
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DECLARACIO RESPONSABLE EN MATERIA DE SALUT ALIMENTARIA

DOCUMENTACIO QUE APORTA EL SOL-LICITANT

[J Altra documentacio

DECLARO RESPONSABLEMENT

Que les dades consignades en aquesta declaracié sén exactes i que:

- L'establiment del qual soc titular / representant compleix i aplica els requisits establerts en la legislacié sanitaria basica
i especifica dels sectors de I'activitat.

- Em comprometo a complir els abans esmentats requisits mentre exerceixi I'activitat.

- Em comprometo a comunicar a I'Administracié competent totes les modificacions de titularitat, instal-lacions, equipa-
ments, activitat o comercialitzacio.

- Son certes i exactes les dades especifiques en aquest escrit i que estic informat/da que I'Ajuntament de Valls pot com-
provar la veracitat de les dades declarades.

AUTORITZO

Al'Ajuntament de Valls a verificar les meves dades a altres administracions o organismes per comprovar el compliment de les
condicions requerides per a I'exercici de l'activitat, i que pugui verificar-les durant la seva vigéncia.

Signatura del sol-licitant:

Valls, de de 20

D'acord amb la Llei Organica 15/1999 de 13 de Desembre de Proteccié de Dades de Caracter Personal, l'informem que les seves dades seran incorporades
en el fitxer «cens d'activitats» per a la gestié especifica de la seva sollicitud. EI Responsable del Fitxer és I'Ajuntament de Valls i podra dirigir-se personalment o
per correu convencional a les oficines del C/ Paborde, 6 de Valls, o per correu electronic a activitats@valls.cat, per exercir els seus drets d'accés, rectificacio,can-
cel-lacié i oposicié de les seves dades personals.

AENOR

? Oficina d'Atencid al Ciutada

E Plaga del Blat, 1 - 43800 Valls O
Empresa 1.977.636.010 - F.977.612.872
Eelctsde ocac@valls.cat a
ERoesizoTs www.valls.cat
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