
ILUSTRE AYUNTAMIENTO DE LA VILLA DE AGÜIMES 
  
 C/ Dr. Joaquín Artiles, 1 Tlf: 928789980 / Fax: 928783663 
 CP: 35260 – Agüimes (Gran Canaria) CIF: P-3500200 E – Nº Registro: 01350022 
 Provincia de Las Palmas Código DIR: L01350022 
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SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL ILUSTRE AYUNTAMIENTO DE LA VILLA DE AGÜIMES 
De conformidad con la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales, se informa que los datos incluidos en el presente 
documento, formarán parte de un fichero automatizado, responsabilidad del Ayuntamiento de la Villa de Agüimes. La finalidad del tratamiento será la de llevar a cabo las actuaciones 
administrativas que en su caso se deriven de la solicitud. Los datos incluidos en el presente documento podrán ser cedidos a las Administraciones Públicas a las que esté legalmente obligada, 
así como a las sociedades municipales e interesados legitimados, de acuerdo con la legislación vigente. El ciudadano podrá ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación u 
oposición de los que sea titular, mediante notificación a la Oficina de Atención al Ciudadano, ubicada en este Ayuntamiento, sito en la C/ Dr. Joaquín Artiles nº 1, Agüimes. 

 

CPTL: 
 

Solicitud de permiso para la instalación de chiringuito en las fiestas 
 

Datos personales / Declarante 

Nombre y Apellidos / Razón Social: 

 

DNI / NIF / CIF: 

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN 

Calle:                                                                                                                              Número:             Escalera:                Piso:               Puerta:            
Municipio:                                                                                                                     Provincia:                                                                     CP:  

MEDIOS DE CONTACTO* 
Teléfono: Móvil: Correo-e: 

REPRESENTANTE: Cumplimentar sólo en caso de actuar en representación del solicitante o de la sociedad, con poderes en vigor. 

Nombre y apellidos: DNI / NIF / CIF: 

*NOTA: Si cumplimenta alguno de los campos teléfono y/o correo electrónico, autoriza expresamente a esta administración a utilizarlos con carácter exclusivamente informativo. 
 

Expone 

El INICIO de la actividad descrita, con fecha ____ de _________________de 20____, en el establecimiento cuyos datos figuran a 
continuación: 

Actividad solicitada:  

• AUTOBAR COMIDA Y BEBIDA HASTA 6 METROS.   FIESTAS SAN SEBASTIÁN 

• AUTOBAR COMIDA Y BEBIDA MÁS DE 6 METROS.   FIESTAS CARNAVALES 

• AUTOBAR BEBIDAS SOLAMENTE HASTA 6 METROS. FIESTAS SAN JOSÉ OBRERO 

• AUTOBAR BEBIDAS SOLAMENTE MÁS DE 6 METROS.  FIESTAS SAN JUAN BAUTISTA 

• ATRACCIÓN DE FERIA INFANTIL. FIESTAS NTRA. SRA. DE FÁTIMA 

• ATRACCIÓN DE FERIA ADULTA. FIESTAS SAN CRISTÓBAL 

• ATRACCIÓN DE FERIA NO MECÁNICA. FIESTAS NTRA. SRA. DEL CARMEN 

• PUESTO DE GOLOSINAS HASTA 3 METROS. FIESTAS SANTA CRUZ 

• PUESTO DE GOLOSINAS MÁS DE 3 METROS. FIESTAS SAN BARTOLOMÉ BEÑESMÉN 

• PUESTO DE JUGUETES HASTA 3 METROS. FIESTAS NTRAS.SRA DEL PINO 

• PUESTO DE JUGUETES MÁS DE 3 METROS. FIESTAS SAN MIGUEL ARCANGEL 

• PUESTO DE HELADOS. FIESTAS NTRA. SRA. DEL ROSARIO 

• PUESTO DE GLOBOS DE HELIO. FIESTAS SAN FRANCISCO DE ASÍS 

• PUESTO DE COMIDAS. FIESTAS NTRA. SRA. DE LA LUZ 

• PUESTO CAJAS DE TURRÓN. FIESTAS SAN MARTÍN DE PORRES 

• PUESTO DE ARTESANO.  FIESTA LA MILAGROSA 

 FIESTA INMACULADA Y SANTA MARTA 

 (márquese lo que proceda) 

Ubicación de la actividad solicitada:  

Fiesta:  
Calle o Plaza:  



ILUSTRE AYUNTAMIENTO DE LA VILLA DE AGÜIMES 
  
 C/ Dr. Joaquín Artiles, 1 Tlf: 928789980 / Fax: 928783663 
 CP: 35260 – Agüimes (Gran Canaria) CIF: P-3500200 E – Nº Registro: 01350022 
 Provincia de Las Palmas Código DIR: L01350022 
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SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL ILUSTRE AYUNTAMIENTO DE LA VILLA DE AGÜIMES 
De conformidad con la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales, se informa que los datos incluidos en el presente 
documento, formarán parte de un fichero automatizado, responsabilidad del Ayuntamiento de la Villa de Agüimes. La finalidad del tratamiento será la de llevar a cabo las actuaciones 
administrativas que en su caso se deriven de la solicitud. Los datos incluidos en el presente documento podrán ser cedidos a las Administraciones Públicas a las que esté legalmente obligada, 
así como a las sociedades municipales e interesados legitimados, de acuerdo con la legislación vigente. El ciudadano podrá ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación u 
oposición de los que sea titular, mediante notificación a la Oficina de Atención al Ciudadano, ubicada en este Ayuntamiento, sito en la C/ Dr. Joaquín Artiles nº 1, Agüimes. 

DOCUMENTOS A APORTAR 
Fotocopia del D.N.I. del titular o C.I.F. en caso de personas 
jurídicas o asociaciones 

Registro sanitario de vehículos 

En caso de no ser el interesado/ a : Documento que acredite 
la representación 

Autorización expresa de la autoridad competente para realizar 
la actividad solicitada 

Copia de la póliza del seguro de responsabilidad civil y daños 
a terceros , así como el recibo vigente del mismo que cubra 
al menos el periodo de fechas de las fiestas , así como el 
montaje de los puestos 

Certificado de instalación vigente de extintores , sellado por la 
empresa instaladora autorizada 

Fotocopia del último recibo del Impuesto sobre Actividades 
Económicas 

Boletín actualizado y vigente para gas , sellado por la empresa 
instaladora autorizada 

Documentación de estar al corriente en el pago de 
obligaciones tributarias estatales y autonómicas y de la SS 

Boletín de instalación eléctrica vigente expedido por instalador 
autorizado y sellado por la Consejería de Industria del 
Gobierno de Canarias 

Declaración de no hallarse incurso LICA y Seguridad Social 
En caso de ser extranjero: Fotocopia del pasaporte y de los 
permisos de residencia y trabajo 

Declaración de no hallarse incurso en ninguna de las causas 
que inhabilitan para contratar con la Administración Pública - 
Certificado de Deudas del Ayuntamiento de Agüimes 

En caso de atracciones de feria : Informe técnico emitido por 
profesional competente del buen funcionamiento y seguridad 
de todos los elementos de dichas atracciones , junto con las 
revisiones obligatorias 

Carné de formación en higiene alimentaria para 
manipuladores de alimentos de todos los trabajadores 

 

*NOTA: La Administración se reserva el derecho a requerir cuanta documentación estime oportuna para la aclaración o resolución del expediente. 
 

AUTORIZO AL AYUNTAMIENTO DE AGÜIMES, ACOMPROBAR / SOLICITAR CERTIFICADO DE DEUDAS DE LA MISMA ADMINISTRACIÓN 
(márquese lo que proceda) 

Declaración responsable 

Nombre y Apellidos / Razón Social: 

 

DNI / NIF / CIF: 

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN 

Calle:                                                                                                                              Número:             Escalera:                Piso:               Puerta:            
Municipio:                                                                                                                     Provincia:                                                                     CP:  

MEDIOS DE CONTACTO* 
Teléfono: Móvil: Correo-e: 

 

Declaro 
DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD , que cumplo con las obligaciones de la Seguridad Social y Hacienda , que el personal que trabaja 
en mi puesto de ____________ _____ ________ ______ está dado de alta en la Seguridad Social , que cumplo con todas las exigencias en 
relación a las medidas higiénicas sanitarias contempladas en la normativa vigente y quedo enterado de todas estas obligaciones y las que, 
en su caso , recojan la normativa de aplicación, mientras mantenga la actividad en este municipio y dentro del periodo  
de fiestas de _____________________________________. 

 

Solicita 
Sea admitido el presente escrito y previos los trámites que sean necesarios , acceda a lo interesado , para lo cual el / la que suscribe se 
compromete al pago de los arbitrios y tasas que correspondan , y con sometimiento a lo dispuesto en la normativa local y general vigente 

 

Lugar y fecha Firma 
 
 
 
En la Villa de Agüimes, a_____de__________ de 20____. 
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