
 

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE PALACIOS DEL SIL 

 

SOLICITUD DE CAMBIO DE TITULARIDAD DE ACTIVIDADES 

 

SOLICITANTE : 

Nombre y apellidos: .......................................................................................................... 

D.N.I.: ................................................................................................................................ 

Domicilio: .......................................................................................................................... 

Localidad: .......................................................................................................................... 

Teléfono: ........................................................................................................................... 

 

EXPONE 

1º Que desea proceder al cambio de titularidad de la siguiente actividad: 

Denominación de la actividad: ......................................................................................... 

Emplazamiento: ................................................................................................................ 

Titular anterior:  

 Nombre: ................................................................................................................ 

 Fecha de la licencia: ............................................................................................. 

 

DECLARACIÓN (marcar lo que proceda):  

□ El local y la actividad para la que se solicita/comunica el cambio de titularidad no han 

sufrido ningún cambio, ni se han modificado las circunstancias en base a las cuales se 

concedió la anterior licencia de apertura. 

□ Se van a realizar cambios en el local y modificaciones en la actividad, en virtud de lo 

cual adjunto solicitud de licencia de obras y proyecto técnico redactado por técnico 

competente o, en su caso, documentación técnica comprensiva de los cambios a 

ejecutar. 

 

SOLICITUD: 

Sea autorizado el cambio de titularidad de la actividad más arriba descrita. 

 

En Palacios del Sil, a .............. de ........................................ de 2.0.... 

 

Conforme: el anterior titular,     El solicitante, 

 



 

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE PALACIOS DEL SIL 

 

 

DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA : 

□ Fotocopia compulsada del D.N.I. 

□ Informe técnico de cambio de titularidad, acreditativo de que la actividad cumple las 

condiciones en las que fue otorgada. 

□ Licencia de actividad del anterior titular. 

□ En las licencias de actividades molestas, se precisa aportar el seguro de 

responsabilidad civil por daños al público asistente y a terceros, y riesgo contra 

incendios, para los locales de pública concurrencia como bares, restaurantes, pubs, 

discotecas, gimnasios y similares, todo ello de acuerdo con la Ley 7/2006, de 2 de 

octubre, de Espectáculos Públicos y Actividades Recreativas de la Junta de Castilla y 

León. 

 

 


