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ANEXO 1. SOLICITUD PARA PARTICIPAR EN EL PROCEDIMIENTO DE CONCESION DE LICENCIAS TEMPORALES DE
AMBITO MUNICIPAL DE TRANSPORTE PUBLICO DE VIAJEROS EN VEHICULOS DE TURISMO PARA PRESTAR ESTE
SERVICIO DURANTE EL VERANO DE 2025

Solicitante

Nombre y apellidos NIF
Domicilio

Representante
Nombrey apellidos NIF

Datos para notificaciones

Titular de la direccién [ Solicitante [J Representante

Direccién postal

Municipio CcpP

Teléfono fijo Teléfono mévil Fax

[J Quiero recibir el aviso de notificacion telematicamente a la siguiente direccion electrénica:?

!Campo obligatorio para personas juridicas, profesionales y representantes.

Declaro:

1.

4,

Que reuno todos los requisitos exigidos en las bases que regiran la concesion de licencias temporales de
ambito municipal de transporte publico de viajeros en vehiculos de turismo para prestar este servicio
durante el verano de 2025, asi como los establecidos en la legislacion que sea de aplicacidn.

Que dispongo del carné de conducir de la clase B.

Que no estoy incurso en ninguna de las prohibiciones para contratar previstas en el articulo 71 de la
Ley 9/2017, de 8 de marzo.

Que estoy al corriente del cumplimiento de las obligaciones tributarias y con la Seguridad Social.

Documentacion que se debe aportar

O Certificado expedido por la Jefatura Provincial de Tréafico en el que se acredite que la persona interesada no

ha sido sancionada por resolucion firme en los dos Gltimos afios por alguna de las infracciones calificadas
como muy graves de las previstas en el Real Decreto 1428/2003, de 21 de noviembre, por el que se aprueba
el Reglamento General de Circulacién para la aplicacion y desarrollo del texto articulado de la Ley sobre
trafico, circulacién de vehiculos a motor y seguridad vial, aprobado por el Real Decreto Legislativo 6/2015,
de 30 de octubre.

(Sigue en el dorso)

Responsable del tratamiento: Ayuntamiento de Arta. | Finalidad: gestionar la solicitud de licencias temporales de transporte publico de
viajeros en vehiculos de turismo. | Legitimacién: el tratamiento de los datos incluidos en este formulario y en la documentacién que se
adjunte se basa en el articulo 6.1.e del RGPD en funcién de la solicitud presentada. | Destinatarios: no es prevén comunicaciones, excepto
por obligacion legal. | Derechos: acceder, rectificar y suprimir los datos, y otros derechos, ante el Ayuntamiento de Arta, habiendo constar la
referencia “Proteccién de datos”. | Informacién adicional: consultar las Bases que regiran la concesién de licencias temporales de ambito
municipal de transporte publico de viajeros en vehiculos de turismo para prestar este servicio durante el verano de 2024.




SOLICITO:

Poder participar en el procedimiento de concesién de licencias temporales de ambito municipal de transporte
publico de viajeros en vehiculos de turismo para prestar este servicio durante el verano de 2024, con las
condiciones previstas en las bases de la convocatoria.

AYUNTAMIENTO DE ARTA
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ANEXO 2. DECLARACION RESPONSABLE (TITULARES DE UNA LICENCIA ORDINARIA)

Declarante

Persona fisica

Nombrey apellidos NIF
Persona juridica

Razén social CIF
Direccion electrénica

Direccién postal

Municipio CcP
Teléfono fijo Teléfono mévil Fax
Representante

Nombrey apellidos NIF
Razén social CIF
Direccidn electrénica

Direccidn postal

Municipio Ccp
Teléfono fijo Teléfono movil Fax

Medio de acreditacion de la representacién

Documentacion que se debe aportar

especial autonomo.

[J | Copia de la documentacién acreditativa correspondiente a los 12 meses anteriores cotizados en el régimen

DECLAR:

- Licencia n®: - Fecha de inicio de la licencia:

Que soy titular de la licencia de taxi del municipio de Arta que se detalla a continuacién:

Arta, ........... e v de 2025
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ANEXO 3. DECLARACION RESPONSABLE (PERSONAS ASALARIADAS EN EL SECTOR DEL TRANSPORTE PUBLICO DE

VIAJEROS EN VEHICULOS DE TURISMO)

Declarante

Persona fisica

Nombre y apellidos NIF
Persona juridica

Razén social CIF
Direccion electrénica

Direccién postal

Municipio CP
Teléfono fijo Teléfono mévil Fax
Representante

Nombrey apellidos NIF
Razén social CIF
Direccidn electrénica

Direccién postal

Municipio CcpP
Teléfono fijo Teléfono movil Fax

Medio de acreditacion de la representacion

Documentacion que se debe aportar

delinicio del plazo de presentacién de solicitudes.

[ | Copia de la documentacidn acreditativa de haber sido contratada por la persona titular de una licencia
municipal de transporte publico de viajeros en vehiculos de turismo, como minimo, durante 3 meses antes

DECLARO:

Titular de la licencia

Licencia n®

Que soy conductora o conductor asalariado, de acuerdo con el siguiente detalle:

Fecha de inicio

Fecha de finalizacién

Arta, ... Lo L= de 2025




ajuntament@arta.cat — CIF P0700600J

Fax 971 829 552 — www.arta.cat

Pl. de 'Ajuntament, 1, 07570 Arta (Illes Balears) — Tel. 971 829 595

25 AJUNTAMENT CARTA

ANEXO 4. DATOS PARA LA ADJUDICACION DE UNA LICENCIA TEMPORAL

Declarante

Persona fisica

Nombrey apellidos NIF

Persona juridica

Razén social CIF

Direccién electrdnica

Direccién postal

Municipio CcP
Teléfono fijo Teléfono mévil Fax
Representante

Nombrey apellidos NIF
Razén social CIF

Direccién electrdnica

Direccidn postal

Municipio Ccp

Teléfono fijo Teléfono mévil Fax

Medio de acreditacion de la representacién

DECLARO:

Que los datos que se detallan en este documento, en relacién a la adjudicacién de las licencias temporales, son
ciertas y coinciden con la realidad.

Antigiiedad

Como titular de una licencia ordinaria:
Licencia n° Municipio Fecha de inicio Fecha de finalizacién

Como persona asalariada:
Titular Licencia n° Municipio Fecha de inicio  Fecha de finalizacion

(Sigue en el dorso)



Datos del vehiculo aportado

para prestar el servicio

Matricula

Marca

Modelo

-Vehiculo de cero emisiones: [ Si 1 No

-Vehiculo de 7 plazas: O si I No

- Vehiculo adaptado: Osi [J No
Arta, ........... de o de 2025
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ANEXO 5. DECLARACION RESPONSABLE SOBRE OTROS COMPROMISOS

Declarante

Persona fisica

Nombrey apellidos NIF

Persona juridica

Razén social CIF

Direccién electrdnica

Direccién postal

Municipio CcP
Teléfono fijo Teléfono mévil Fax
Representa nte

Nombre y apellidos NIF
Razon social CIF

Direccién electrénica

Direccién postal

Municipio CcpP

Teléfono fijo Teléfono movil Fax

Medio de acreditacion de la representacion

DECLARO:

1. Que me comprometo a adscribir a la licencia temporal un vehiculo de las caracteristicas mencionadas en mi
solicitud para obtener la licencia temporal (como minimo, con las caracteristicas establecidas en los apartados
4.1 0 4.2 de las bases de la convocatoria).

2. Que me comprometo a aportar una poéliza de seguros para cubrir, de forma ilimitada, mi responsabilidad civil
por los dafios que se causen en ocasidn del transporte.

3.Que me comprometo a prestar los servicios correspondientes a la licencia temporal de acuerdo con lo
establecido en las bases que regiran la concesion de esta convocatoria, asi como lo que determina el
ordenamiento juridico que sea de aplicacion.

Arta, ........... de e de 2025



