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SOLICITUD DE VADO

SOLICITANTE
Apellidos ¥ NOMDIE: .....oiiiiiiee e esieeesseeeessneeee e DN
En representacion de (BN SU CAS0). . .uiuiuiuitiiiiie et DNI/NIF..............
Teléfono ......ccovvvviiiieeen, Ml e
Domicilio a efectos de naotificacion.........
[IoTo7=11To b=V IR CP....... Titulo de representacion, en su €aso.........ccceceeeeriieeeeennen.
SOLICITA

Como propietario/a |:| Como arrendatario/a |:|

Alta [] Cambio de titularidad D de VADO para el inmueble situado en la direccién
Que tiene una superficie de................ m? y una puerta de acceso de ................ m.
*La anchura minima de la puerta de acceso al garaje debera ser de 2,70 metros.
DECLARO

D Estar al corriente en las obligaciones tributarias con el Ayuntamiento de Sagunto.

* El cumplimiento de los requisitos indicados en este apartado, seran comprobados de oficio por la administracién

DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN

En todo caso:

[] Titulo de propiedad o contrato de arrendamiento
] Planos: Documento grafico a escala 1:50 y acotado donde se acrediten los siguientes extremos:
- Plano de la acera, con situacion exacta del inmueble en que se encuentra el local.
- Plano de la fachada, con situacién y anchura de la puerta de acceso al local y determinacién en su
caso de elementos ornamentales, sefales, etc., que pudieran verse afectados.
- Plano de planta ,con indicacién de la superficie del local y nimero de plazas de aparcamiento
existentes en el mismo.
[] Documento acreditativo de la autoliquidacion de la tasa por ocupacién de via publica

CIF: P4622200-F // TIf: 96 265 58 58 // www.aytosagunto.es

En caso de vado para vivienda:

[] Declaracién responsable de 12 o de 22 ocupacion en su caso
En caso de vado para actividad:

[] Licencia de apertura / Comunicacion de inicio con certificados correspondientes (titulo habilitante).
En caso de solicitarlo el/la arrendatario/a
[ ] Autorizacion del/la propietario/a del inmueble
Los datos de caracter personal contenidos en el impreso podran ser incluidos en un fichero para su tratamiento por el
Ayuntamiento de Sagunto, como titular responsable del mismo, en el uso de las funciones propias que tiene atribuidas y en el
ambito de sus competencias. Asimismo, se le informa de la posibilidad de ejercer los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicion, dirigiéndose ante este Ayuntamiento C/ Autonomia , 2 46500 — Sagunto, segun Ley Organica 15/1999,

de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal.

SaguNt, @i Firma del/la solicitante Representado/a (en su caso)

ALCALDIA-PRESIDENCIA DE L’ EXCM. AJUNTAMENT DE SAGUNT
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