
                                                              

 
AYUNTAMIENTO 

DE ABARAN 
 

 
 
 

SOLICITUD DE LICENCIAS DE ACTIVIDAD Y OBRA 
ACTIVIDADES EXENTAS DE TRAMITACIÓN AMBIENTAL 

 
                                                          

Anexo II Ley 4/2009, 14 de Mayo de Protección Ambiental Integrada de la Región de Murcia. 
 

 
DATOS DEL TITULAR DE LA ACTIVIDAD: 

APELLIDOS Y NOMBRE O RAZON SOCIAL:…………………….……………………..….. DNI O CIF.: …………… 

DOMICILIO DEL TITULAR: ………………………………………………………. CODIGO POSTAL:………………. 

MUNICIPIO:………………… PROVINCIA:………………………… TELEFONO:…………….. FAX:…………….…. 

REPRESENTANTE: …………………………………………………..…………..……… DNI: ………………………….. 

DOMICILIO DEL REPRESENTANTE: ……………………..……………….………..CODIGO POSTAL:……………… 

MUNICIPIO:…………………………PROVINCIA:………………..TELEFONO:…………………FAX:………………. 

 

 
DATOS DE LA ACTIVIDAD: 

TIPO DE ACTIVIDAD PROYECTADA: …………………………………………………………………………………... 

EMPLAZAMIENTO: …………………………………………………….………….. BARRIO:…………………………… 

REFERENCIA CATASTRAL: ………………………………………TELEFONO:………………… FAX:…………..…… 

SUPERFICIE M2

 PLANTA DE UBICACIÓN (sótano, bajo, entlo, etc.):…………………. ALTURA LIBRE:……….m 

: …… POTENCIA MECANICA PREVISTA:……. Kw..POTENCIA TOTAL A INSTALAR:…… Kw. 

 

- Original o fotocopia compulsada de la ESCRITURA DE CONSTITUCION DE LA SOCIEDAD Y ACREDITACIÓN DE LA 
REPRESENTACIÓN, en su caso. 

DOCUMENTACION QUE SE ACOMPAÑA: 

- Memoria Descriptiva de la Actividad, por duplicado ejemplar, firmado por titular. 
- Plano de situación. 
- Croquis acotado, distribución, con mobiliario, inst. eléctrica, contraincendios y climatización (firmado por titular) 
- Declaración jurada del número de extintores y alumbrado de emergencia. 
- Declaración responsable del solicitante. 
- Certificado técnico sobre cumplimiento del planeamiento urbanístico, conforme al modelo uno (1), de los contenidos en el anexo de la 

Ordenanza Municipal Reguladora de las Autorizaciones Ambientales Exentas de Calificación Ambiental. 
- Certificación sobre cumplimiento de normativa vigente de las instalaciones, y en particular de la normativa de seguridad contra incendios 

según el Código Técnico de la Edificación (CTE), conforme al modelo número dos (2) de los contenidos en el anexo de la Ordenanza 
Municipal Reguladora de las Autorizaciones Ambientales Exentas de Calificación Ambiental. 

- DOCUMENTO ACREDITATIVO DE LA REFERENCIA CATASTRAL DEL INMUEBLE EN EL QUE SE EMPLAZA LA 
ACTIVIDAD, según lo establecido en el artículo 38 del Real Decreto Legislativo 1/2004, de 5 de marzo, por el que se aprueba el Texto 
Refundido de la Ley del Catastro Inmobiliario. 

- Fotocopia compulsada del contrato de arrendamiento (para titulares distintos de los catastrales). 
- Referencia del expediente de Licencia de Obras (si procede). 

 
 

 
EL ABAJO FIRMANTE DECLARA SER CIERTOS LOS DATOS INDICADOS Y SOLICITA QUE SE CONCEDA LA 
LICENCIA DE ACTIVIDAD CORRESPONDIENTE. 
 
 

Abarán, a ………….. de ……………….. de ………….. 
FIRMA DEL INTERESADO 

 
 
 
 

EXCMO. SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE ABARAN 
(Los datos de carácter personal incluidos en esta solicitud están amparados por la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre) 
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