
 

MODELO PARA ACTIVIDADES COMERCIALES Y DE SERVICIOS 

DECLARACIÓN RESPONSABLE PARA LA IMPLANTACIÓN Y EL EJERCICIO DE 

DETERMINDADAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y DE SERVICIOS (CON O SIN OBRA  

MENOR) 

 

 

 

 

 

1- DATOS DEL INTERESADO 

Nombre y apellidos o razón social: 

DNI/NIF, NIE, CIF: Domicilio: 

Municipio: C.P.: Provincia: 

Teléfono: Fax Email: 

Domicilio a efectos de notificación: 

2- DATOS DEL REPRESENTANTE 

Nombre y apellidos o razón social: 

DNI/NIF, NIE, CIF: Domicilio: 

Municipio: C.P.: Provincia: 

Teléfono: Fax Email: 

Domicilio a efectos de notificación: 

3- ACTIVIDAD, EMPLAZAMIENTO, AFORO, OBRAS A REALIZAR Y OTROS. 

Tipo de actividad: 

Actividad anterior del local: 

Emplazamiento: 

Referencia Catastral: 

Sup. Útil Total (m2): Cubierta (m2): Descubierta (m2): 

Sup. Útil de la zona para uso del público: Cubierta (m2): Descubierta (m2): 

Aforo previsto según CTE.: Según CTE: Según RSCIEI: 

Duración, en caso de actividad temporal:   

Descripción pormenorizada de las obras a realizar en el local (no sujetas a licencia 

previa): 

Coste estimado de ejecución material de obras 

(euros) 

 

Fecha prevista para el inicio de la actividad  



 

4- DOCUMENTOS E INSTALACIONES DE QUE DISPONE EL LOCAL (marca con X) 

Proyecto de obras:  Plano acotado de planta con expresión de 

superficies 

 

Proyecto de actividad:  Plano de sección con indicación de alturas  

Memoria descriptiva:  Certificado de seguridad del establecimiento  

Documento justificativo del cumplimiento normativa vigente Contra-incendios  

Documento justificativo del cumplimiento normativa vigente de ruidos  

Certificado de idoneidad o adecuación de la instalación eléctrica  

Certificado de idoneidad o adecuación del alumbrado interior  

Certificado de idoneidad de la instalación de calefacción y/o aire acondicionado  

Documento justificativo del cumplimiento de la instalación de ventilación  

Documento justificativo del cumplimiento de las condiciones de accesibilidad  

Documento justificativo del cumplimiento de las condiciones higiénico-sanitarias  

Documento justificativo del cumplimiento de la normativa urbanística municipal 

vigente 

 

Instalación de salida de humos a 

cubierta 

 Instalación de gas  

Aislamiento acústico en paredes y 

techo 

 Aislamiento acústico en suelos  

Acometida agua potable  Evacuación aguas residuales  

Aseo Masculino  Aseo femenino  

Vestuarios ambos sexos  Aseo para personas discapacitadas  

Dispone de almacenes  Superficie total de almacenamiento 

(m2) 

 

Dispone de Seguro de Responsabilidad Civil para el personal de servicio, 

asistentes y terceros 

 

Otros documentos y/o instalaciones 

Aporta justificante de abono de tributos y/o derechos correspondientes   

NOTA: Los Proyectos, Certificados y Documentos justificativos deberán estar 

firmados por Técnicos con la competencia requerida de conformidad con la 

normativa vigente. 

       Y, asimismo, declara bajo su exclusiva responsabilidad:  

A) Que cumple con los requisitos que establece la normativa vigente para poder 

implantar y ejercer la actividad en el emplazamiento indicado y que dispone de la 

documentación que lo acredita y se indica en el apartado 4 de ésta declaración. 

B) Que tiene derecho bastante para la implantación de la actividad (por ser el 

propietario del establecimiento o estar expresamente autorizado por el mismo). 

C) Que en cuanto al carnet de manipulador de alimentos: (   ) sí cuenta con el 

mismo por resultar preciso para el ejercicio de la actividad (   ) no cuenta con el 

mismo por no resultar preciso para el ejercicio de la actividad. 



 

D) Que está dado de alta en el Censo de Actividad Económicas bajo los siguientes 

epígrafes: 

 

Epígrafe IAE:  Epígrafe IAE:  

Epígrafe IAE:  Epígrafe IAE:  

Epígrafe IAE:  Epígrafe IAE:  

Epígrafe IAE:  Epígrafe IAE:  

 

E) Que se compromete a mantener el cumplimiento de tales requisitos durante el 

periodo de tiempo del ejercicio de la actividad. 

F) Que el establecimiento se dedicará exclusivamente a la actividad indicada, 

comprometiéndose a comunicar al Ayuntamiento (o solicitar licencia, en su caso) 

el cambio o ampliación de aquella. 

G) Que conoce que la inexactitud, falsedad u omisión de cualquier dato, 

manifestación o documento declarado determinará la imposibilidad de continuar 

con el ejercicio de la actividad desde que el Ayuntamiento tenga constancia de 

tales hechos, sin perjuicio de las responsabilidades penales, civiles o 

administrativas a las que hubiere lugar. 

H) Que para la ejecución de las obras no resulta preciso contar con los permisos y/o 

autorizaciones exigidos por la normativa sectorial en cada caso aplicable 

(carreteras, ferrocarriles, hidráulico, medio ambiente), ya que aquéllas se 

situarán a una distancia superior a la prevista para cualquier dominio público. En 

otro caso, declaro haber solicitado o estar en posesión de los permisos y/o 

autorizaciones necesarias, a saber: 

 

 

 

I) Que, en su caso, en la ejecución de las obras se compromete a cumplir con las 

condiciones impuestas en los permisos y/o autorizaciones señalados. 

J) Presenta justificante de la tasa por solicitud tramitación actividades y servicios 

que conllevan la autorización o comprobación de actividades y servicios en 

conformidad con la Ordenanza fiscal T-12. 

  15,00€ 

   

  

En  ______________________________, a ____ de __________________ de 

________. 

 

El Declarante, 

 

 

 

 



 

CERTIFICADO TÉCNICO SOBRE CUMPLIMIENTO DE NORMATIVA 

 

D. ………………………………………………………………………………………………………….………, Colegiado 

número …….., en el Colegio Oficial de ……………………………………………………………………………, 

en relación con la Declaración responsable/Comunicación previa para el inicio de la 

actividad denominada ………………………………………………………………………………………, sita en 

…………………………………………………………………….., formulada por D/Dª. …………................. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….…., con 

NIF/CIF ……………………………………, en nombre y representación de la mercantil …………… 

…………………………………………………………………………………..…………………………….., con CIF/NIF  

 

CERTIFICA: 

 1.- Que la actividad es de las sujetas al régimen de Declaración 

Responsable/Comunicación previa según la Ordenanza para el ejercicio de 

actividades comerciales y prestación de determinados servicios en el municipio de 

Bolaños de Calatrava. 

 

 2.- Que se sitúa en suelo clasificado por el POM de Bolaños de Calatrava como 

…………………………………………………………………………………………………, y afecto a la Ordenanza 

…………………………………………….……………………………………………………………………………………, del 

POM de Bolaños de Calatrava. 

 

 3.- Que la actividad que se va a implantar se corresponde con el uso de 

…………………………………………………………………………………… permitido para el tipo de suelo 

indicado, según el planeamiento vigente y que cumple con el planeamiento 

urbanístico y las ordenanzas municipales de aplicación. 

 

 4.- Que la actuación no se realiza en monumentos declarados BIC, ni edificios 

catalogados con grado de protección ………………., ni son actuaciones con intervención 

en fachada en edificios catalogados con protección ………… o situados en entornos BIC 

o en entornos urbanos. 

 

 5.- Que tanto la actividad como el local y, sus instalaciones reúnen las 

condiciones establecidas en las ordenanzas municipales, Código Técnico de la 

Edificación: DB-SI y DB-SUA, Normativa de Accesibilidad de Castilla-La Mancha, 

Reglamento Electrotécnico de Baja Tensión, Reglamento de Instalaciones Térmicas 

en Edificios, normativa sanitaria y demás reglamentos y disposiciones legales en 

vigor aplicables, para que actividad de 

…………………………………………………………………………………… pueda ser ejercida en el referido 

local. 

 

 6.- Que la ocupación total de la actividad es de ……………… personas. 

 

 



 

 7.- Que las características principales del local son las siguientes:     

 Distribución: 

                      Planos.  

     Situación. 

                      Distribución. 

                      Sección. 

       Alzado. 

 Superficie: 

      Construida …………… m2. 

      Útil ………………………. m2. 

      Útil pública ………….. m2. 

 Nº de plantas: ………….. 

 Altura libre mínima: ……………… m. 

 Nº. aseos: …………………………….. 

      Vestíbulo aseos:        SI/        NO. 

      Aseos por sexos:       SI/        NO. 

      Aseos accesibles independientes:         SI/        NO. 

 Nº. Vestuarios: …………………… 

      Vestuarios por sexos:        SI/        NO. 

      Vestuarios accesibles independientes:       SI/        NO. 

 Accesibilidad: 

      Itinerario accesible:        SI/        NO. 

              Ancho acceso:  …………. m.     

              Escalón acceso:        SI/        NO. En caso de si, altura escalón: ………. cm. 

              Rampa:        SI/        NO. 

      Pendiente de rampa: ……….% 

 Aseo adaptado:        SI/        NO. 

 Plano justificativo cumplimiento accesibilidad. 

 Ventilación: 

     Ventilación de la actividad:       Natural          Forzada.   

              En caso de ventilación forzada, dispone de recuperación:        SI/        NO. 

     Ventilación aseos:           Natural          Forzada.   

     Altura rejilla descarga: …………………….. m. 

 Instalaciones: 

     Aire acondicionado:        SI/        NO. 

     Potencia calorífica: …………….. KW. 

     Potencia frigorífica: ……………. KW. 

     Ubicación unidad exterior …………………………… 

     En caso de fachada, altura desde la rasante: ………………. m. 

     Marca: …………………………………… 

     Modelo: …………………………………. 

 Incendios: 

     Número salidas: ……………………. 

     Anchura de puerta de salida …………… m. 

     Apertura hacia el sentido de evacuación:          SI/        NO. 

     Longitud recorrido de evacuación ……….. m. 



 

     Nº extintores: ………………… 

     Tipo: 

     Boca de incendios equipada:      SI/        NO. 

     Tipo: 

     Alumbrado de emergencia:        SI/        NO. 

     Plano de ubicación de elementos de protección, detección y emergencias. 

 

 Y para que así conste y surta los efectos oportunos en el expediente de su 

tramitación, firma el presente, en ……………………………………………………………………., a ……… 

de …………………………………………… de ……………………… 

 

 

 

 

 

Fdo.: ……………………………………. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: El presente certificado deberá ir acompañado de la oportuna diligencia de 

identidad, habilitación y registro documental emitida por el Colegio profesional 

correspondiente.  

 

                          

 


