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1 DATOS DE LA SOLICITANTE:
RAZÓN SOCIAL: C.I.F.:

REPRESENTANTE: NOMBRE Y APELLIDOS: N.I.F. o equivalente:

DOMICILIO A EFECTO DE NOTIFICACIÓN:

LOCALIDAD: PROVINCIA: PAÍS: C. POSTAL:

TFNO.  FIJO : TFNO. MÓVIL: FAX: CORREO ELECTRÓNICO:

NOTIFICACIÓN ELECTRÓNICA:

Si desea que el MEDIO DE NOTIFICACIÓN PREFERENTE SEA MEDIANTE COMPARECENCIA EN LA SEDE ELECTRÓNICA de esta Administración,
indique el correo electrónico y/o el número de teléfono móvil donde desea recibir un aviso para que acceda a la sede y al contenido de la notificación:

Correo electrónico: .....…………………...................................................@......................................................................... 

Número de  teléfono móvil (aviso vía SMS): ..........................................

El interesado podrá, en cualquier momento, revocar su consentimiento para que las notificaciones dejen de efectuarse por vía electrónica, en cuyo caso
deberá comunicarlo así al órgano competente e indicar la dirección donde practicar las futuras notificaciones.

2 SOLICITO LA CESIÓN GRATUITA DE UN LOCAL CON LAS SI GUIENTES CARACTERÍSTICAS:

DESCRIPCIÓN DEL USO O ACTIVIDAD AL QUE SE PRETENDE DESTINAR:

DESCRIPCIÓN DE LOS BIENES MUEBLES QUE SE SOLICITAN CON EL LOCAL:

¿SE REQUIERE DE LOS SIGUIENTES SUMINISTROS?:

� Agua.
� Electricidad.
� Otros. (Indicar)..................................................

INDICAR EL TIPO DE LOCAL QUE SE SOLICITA O SUPERFICIE EN M² APROXIMADOS
QUE SE NECESITA:

PERÍODO DE USO: (indicar fechas de inicio y final): HORARIO:

En ………......................................................, a …..……de ………...…….......……… de ..............

Fdo.:  ………………………………………………………………………………………………….

3 DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN (Marque con una “x” la documentación que se adjunta)
� Original o copia diligenciada de los estatutos de la entidad.
� Fotocopia de la escritura o del documento de constitución de

la asociación.
� Fotocopia del D.N.I. del representante..
� Certificación del acuerdo del órgano competente de la entidad

por el que se solicita la puesta a su disposición del local.
� Certificado  del/la  Secretario/a  de  la  entidad  acreditativo  del

número de socios/as o afiliados/as a la misma.

� Memoria  descriptiva  del  proyecto  para  cuyo  desarrollo  se  solicita  la
puesta a su disposición del local.

� Certificaciones acreditativas del cumplimiento de obligaciones fiscales y
ante  la  Seguridad  Social,  expedidas  por  las  administraciones
competentes.

� Compromiso de suscribir un Seguro de Responsabilidad Civil, una vez
sea concedido el uso de local.

� Otros. (Indicar)..................................................

NOTAS IMPORTANTES:

� La  solicitud,  acompañada  de  la  documentación  necesaria,  deberá  ser  presentada  en el  registro  de entrada  del  ayuntamiento  con  una
antelación mínima de dos (2) meses a la fecha de uso pretendida.

� Se trata de la cesión de uso de un local realizada con la duración que el acuerdo establezca, con carácter gratuito y a título de precario, sin
que en ningún momento pueda considerarse que la misma constituya derecho económico o arrendaticio a favor de cualquiera de las partes.

� Regulada por la Ordenanza Municipal Reguladora de la Cesión de uso de Locales Municipales a Asociaciones de Benacazón.

EXCMO. SR. ALCALDE DEL EXCMO. DEL AYUNTAMIENTO DE B ENACAZÓN

SOLICITUD DE   CESIÓN GRATUITA DE  
USO TEMPORAL DE LOCALES A
ASOCIACIONES DE BENACAZÓN

Registro de Entrada:


