Ajuntament de

Calvia Mallorca

MODEL 52: DECLARACI(')‘RESPONSABLE ANUAL DEL SISTEMA LIMITADOR
ENREGISTRADOR SONOMETRIC / MODELO 52: DECLARACION RESPONSABLE
ANUAL DEL SISTEMA LIMITADOR REGISTRADOR SONOMETRICO

DADES DEL TITULAR DE L'ACTIVITAT / DATOS DEL TITULAR DE LA ACTIVIDAD

*Nom de I'entitat o persona fisica (nom/llinatge/llinatge) / Nombre de la entidad o persona fisica (nombre/apellido/apellido)

*DNI-NIF Adreca de correu electronic / Direccion de correo electronico Teléfon / Teléfono
Adrecga postal / Direccién postal Ndamero Pis / Piso
Municipi / Municipio Provincia / Provincia C. Postal Pais

REPRESENTANT / REPRESENTANTE

*Nom /Nombre *Primer llinatge / Primer apellido Segon llinatge / Segundo apellido

*DNI-NIF Adreca de correu electronic / Direccién de correo electronico Teléfon / Teléfono

Adreca postal / Direccién postal Numero Pis / Piso

Municipi / Municipio Provincia / Provincia C. Postal Pais

Informacié basica sobre proteccié de dades. Identificacio del tractament: Activitats. Responsable: Ajuntament de Informacion basica sobre proteccion de datos. Identificacion del tratamiento: Actividades. Responsable:
Calvia. Finalitat: Adquirir la facultat anual per a exercir una activitat musical amb equip limitador existent. Ajuntament de Calvia. Finalidad: Adquirir la facultad anual para ejercer una actividad musical con equipo

Legitimacié: Desenvolupament de les competéncies municipals conferides per la legislacio estatal i autonomica limitador existente. Legitimacion: Desarrollo de las competencias municipales conferidas por la legislacion

reguladora de la normativa de proteccié del medi ambient per contaminacié actstica. Destinataris: Segons el estatal y autonémica reguladora de la normativa de proteccion del medio ambiente por contaminacion acustica.
que preveu la Llei 39/2015, d'1 d'octubre, del procediment administratiu comu de les administracions publiques.  Destinatarios: Segun lo previsto en la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del procedimiento administrativo comun de
Drets: La persona sol-licitant té dret a accedir, rectificar i suprimir les dades, aixi com altres drets, com s'explica  las administraciones publicas. Derechos: La persona solicitante tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir los
en la informacié addicional. Informacié addicional detallada sobre proteccié de dades: datos, asi como otros derechos, como se explica en la informacién adicional. Informacién adicional detallada
http://www.calvia.com/protecciodades. sobre proteccion de datos: http://www.calvia.com/protecciondatos.

*MITJA PREFERENT PER A COMUNICACIONS / *MEDIO PREFERENTE PARA COMUNICACIONES
[ ]elefon / Teléfono | |

I:lCorreu electronic / Correo electrénico ‘ ‘

*MITJA PREFERENT PER A NOTIFICACIONS / *MEDIO PREFERENTE PARA NOTIFICACIONES

I:lCorreu postal / Correo postal I:lCarpeta ciutadana en linia / Carpeta ciudadana en linea

Si se marca correu postal cal emplenar les caselles segiients: /
Si se marca correo postal hay que rellenar las casillas siguientes:

I:lAdrega postal del titular/ I:lAdrega postal del representant/ |:|Adrega postal del local /
Direccion postal del titular Direccion postal del representante Direccién postal del local

I:l La segiient adrega postal: / La siguiente direccién postal:

*Dades i documents obligatoris / Datos y Documentos obligatorios
(Conforme modificacié Ordenanga en BOIB num. 4 de 9/1/2021 / Conforme modificaciéon Ordenanza en BOIB n.° 4 de 9/1/2021) Ver. 1.2
C/ Julia Bujosa Sans, batle, 1. 07184 Calvia. llles Balears
Tel. 971 139 100 - a/e: calvia@calvia.com
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Adreca postal / Direccién postal Nuamero Pis / Piso

Municipi / Municipio Provincia / Provincia C. Postal Pais

DADES DE L'ESTABLIMENT FiSIC / DATOS DEL ESTABLECIMIENTO FiSICO

*Activitat musical: / ‘ ‘
Actividad musical:

*Adrecga / Direccion ‘ ‘

*Poblacié / Poblacion \ *C. Postal \ \

rotorenca catserat - L L L L LIV R T
Referencia catastral:

Emplenar amb el 20 digits que apareixen en el rebut de I'IBI / Rellenar con los 20 digitos que aparecen en el recibo del IBI

Num. de registre autonomic d'activitats: / ‘ ‘
N.° del registro autonémico de actividades:

Num. de I'expedient del titol habilitant de I'activitat
musical. / N.° del expediente del titulo habilitante de ‘ ‘
la actividad musical.

Nom comercial / ‘ ‘
Nombre comercial

Correu electronic / ‘

Tel. ‘ Fax: ‘ .
Correo electrénico

Pagina web / Pagina web ‘ ‘

DOCUMENTACIO QUE S'ADJUNTA / DOCUMENTACION QUE SE ADJUNTA

*a.- Acreditacio de la representacid, si és el cas, del titular. En el cas d'una societat s'hauran de presentar els
IE poders del representant. / *a.- Acreditacion de la representacion, si es el caso, del titular. En el caso de una sociedad
se deberan presentar los poderes del representante.

IE *b.- Model 54: Certificat de I'ajust de I'equip limitador de so (art. 45.5. O. M.) / *b.- Modelo 54: Certificado del ajuste
del equipo limitador de sonido (art. 45.5 O. M.)

OPCIONAL: c.- Copia del titol habilitant de I'activitat musical (llicéncia d'obertura i funcionament, presentacio
|:| de declaracioé responsable, document de I'Ajuntament que comuniqui l'inici i exercici de I'activitat, etc.). /

OPCIONAL: c.- Copia del titulo habilitante de la actividad musical (licencia de apertura y funcionamiento, presentacion
de declaracion responsable, documento del Ayuntamiento que comunique el inicio y ejercicio de la actividad, efc.).

DECLARACIO RESPONSABLE / DECLARACION RESPONSABLE

1r.- Que l'activitat disposa de titol habilitant per a exercir I'activitat, i que es mantenen les condicions previstes en el projecte o en la
documentacié técnica redactats per a tal fi. / 7°.- Que la actividad dispone de titulo habilitante para ejercer la actividad, y que se mantienen
las condiciones previstas en el proyecto o en la documentacion técnica redactados para tal fin.

2n.- Que tinc subscrit un contracte de manteniment del sistema de limitaci6 amb una empresa instal-ladora o personal técnic
instal-lador. Aquest contracte garanteix, com a minim, una revisié anual, del resultat de la qual es lluira un certificat de conformitat
de la instal-lacié. / 2°.- Que tengo suscrito un contrato de mantenimiento del sistema de limitacién con una empresa instaladora o personal
técnico instalador. Este contrato garantiza, como minimo, una revisién anual, de cuyo resultado se entrega un certificado de conformidad de
la instalacion.

3r.-Que conservaré els certificats de conformitat de la instal-lacié per un termini minim de 5 anys. / 3°- Que voy a conservar los
certificados de conformidad de la instalacion por un plazo minimo de 5 afios.

4t.- Que em responsabilitzo del correcte funcionament de I'equip limitador-enregistrador, per la qual cosa el contracte de
manteniment permet, en cas d'avaria, la seva reparacié o substitucié en un termini no superior a una setmana des de la deteccié de
I'avaria. / 4°.- Que me responsabilizo del correcto funcionamiento del equipo limitador-registrador, por lo que el contrato de mantenimiento
permite, en caso de averia, su reparacioén o sustitucién en un plazo no superior a una semana desde la deteccioén de la averia.

*Dades i documents obligatoris / Datos y Documentos obligatorios
(Conforme modificacié Ordenanga en BOIB num. 4 de 9/1/2021 / Conforme modificaciéon Ordenanza en BOIB n.° 4 de 9/1/2021) Ver. 1.2
C/ Julia Bujosa Sans, batle, 1. 07184 Calvia. llles Balears
Tel. 971 139 100 - a/e: calvia@calvia.com
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5¢e.- Que disposo d'un llibre d'incidéncies del limitador, que estara a la disposici6 dels técnics municipals o agents d'autoritat que el
sol-licitin. En el llibre quedara clarament reflectida qualsevol anomalia soferta per I'equip, aixi com la seva reparacié o substitucio
pel servei oficial de manteniment, amb indicacié de la data i el técnic responsable. / 5°.- Que dispongo de un libro de incidencias del
limitador, que estara a disposicion de los técnicos municipales o agentes de autoridad que lo soliciten. En el libro quedara claramente
reflejada cualquier anomalia sufrida por el equipo, asi como su reparacién o sustitucién por el servicio oficial de mantenimiento, con
indicacion de la fecha y el técnico responsable.

En compliment de I'article 45 de I'Ordenan¢a municipal de proteccié del medi ambient contrala
contaminacio per renous i vibracions vigent (BOIB nam. 46 de 5/4/2014 modificada en BOIB nim. 69 de
7/5/2015, BOIB num. 76 de 21/5/2015, BOIB num. 149 de 10/10/2015 i BOIB nim. 4 de 9/1/2021), i abans de
I'inici de la temporada, presento aquesta declaracié responsable juntament amb el certificat de I'ajust de
I'equip limitador de so per a poder exercir I'activitat de tipus 2 o 3 enguany.

/

En cumplimiento del articulo 45 de la Ordenanza municipal de proteccién del medio ambiente contra la
contaminacion por ruidos y vibraciones vigente (BOIB n.° 46 de 5/4/2014 modificada en BOIB n.° 69 de 7/5/2015,
BOIB n.° 76 de 21/5/2015, BOIB n.° 149 de 10/10/2015 y BOIB n.° 4 de 9/1/2021), y antes del inicio de la
temporada, presento esta declaracion responsable junto con el certificado del ajuste del equipo limitador de sonido
para poder ejercer la actividad de tipo 2 o 3 este afio.

*Al*En \ a‘ *Signatura / *Firma

Sr. Batle de I'Ajuntament de Calvia (Mallorca)

*Dades i documents obligatoris / Datos y Documentos obligatorios

(Conforme modificacié Ordenanga en BOIB num. 4 de 9/1/2021 / Conforme modificaciéon Ordenanza en BOIB n.° 4 de 9/1/2021) Ver. 1.2
C/ Julia Bujosa Sans, batle, 1. 07184 Calvia. llles Balears
Tel. 971 139 100 - a/e: calvia@calvia.com
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