
  
SOLICITUDE  
PROGRAMA “SON DE BARES”            
Axencia de Desenvolvemento Local 
981 613196 / 981 613128 
adl@cambre.org 
 

 

 

 

SOLICITANTE 
Razón social   C.I.F.  

Apelidos e nome   DNI/NIE  

Enderezo  Localidade  Código postal  

Teléfono   Correo electrónico   

DATOS DO/A REPRESENTANTE LEGAL 
Apelidos e nome   D.N.I/N.I.E  

ENDEREZO ELÉCTRÓNICO HABILITADO A EFECTOS DE NOTIFICACIÓNS 
Enderezo electrónico habilitado a efectos de notificacións  

DATOS DE IDENTIFICACIÓN DO LOCAL 
Nome comercial  

 
Data evento  

Enderezo do establecemento  Localidade  Código postal  

Horario  Teléfono  Nome artista  

DECLARA RESPONSABLEMENTE 
 Que ten un establecemento de hostalería no termo municipal de Cambre 

 Que cumpre con todos os requisitos necesarios para o exercicio da actividade económica de hostalería e restauración no termo municipal de Cambre 

 Que todos os datos que constan na solicitude e nos documentos que se xuntan son certos 

 Que se responsabilizará da organización e da seguridade da actuación musical, reunindo as condicións de accesibilidade, salubridade e hixiene durante a celebración 
da actuación, así como de controlar o aforo da mesma 

 Que se compromete a desenvolver a actuación no horario establecido na resolución de autorización, respectando as limitacións que a normativa establece sobre o ruido, 
non superando os decibelios permitidos segundo o establecido na ordenanza reguladora de ruidos 

 Que se encargará de contratar e pagar, se é o caso, ao músico/a ou grupo musical para a realización do evento 

 Que rematado o evento, encargararse de deixar limpa e nas mesmas condicións a superficie ocupada e o perímetro da mesma, nun ancho de 2 metros 

 Que asumirá a responsabilidade derivada da celebración da actuación musical, respondiendo dos danos que, como consecuencia do mesmo, poideran producirse por  
neglixencia ou imprevisión 

 Que devolverá en idénticas condicións ás da súa recepción a carpa e as dúas bandeirolas/fly banners cedidos polo Concello de Cambre, de facer uso destes medios 

DOCUMENTACIÓN A APORTAR 
 Copia do DNI, NIE ou pasaporte da persoa solicitante ou do NIF da entidade Obra en poder do Concello  
 Documentación que acredite a capacidade da persoa que actúe como representante legal da entidade para actuar 

no seu nome (certificados de nomeamento, apoderamentos, etc.), no caso de persoas xurídicas Obra en poder do Concello  

 Seguro de responsabilidade civil do ano en curso Obra en poder do Concello  

 Copia do certificado de instalación eléctrica con subministro mediante grupo electrógeno vixente para as datas de celebración do evento (CIE): -  Certificado de 
manipulación do grupo electróxeno  -  Certificado de revisión do grupo electróxeno e Copia da declaración de conformidade CE do grupo electróxeno 

 Certificado de inspección favorable da instalación eléctrica do establecemento, efetuada por organismo de control 
autorizado (OCA), sempre que sexa o establecemento quen subministre a corrente eléctrica dos equipos en vigor Obra en poder do Concello  

 Certificado de revisión de extintores en vigor Obra en poder do Concello  
 Plano de situación da actuación musical/concerto, indicando as vías de paso dos peóns  

 

Sr alcalde do Concello de Cambre 
 

Quen subscribe, e despois de coñecer e aceptar as bases de participación no programa Son de Bares do Concello de Cambre,  SOLICITA  
autorización para realizar a actuación musical/concerto, a pé de rúa, enmarcado dentro do Prograde acordo co especificado nas bases desta Convocatoria, 
e declara que son certos todos os datos do presente documento. 
 
 
 
 
 
 
 
Cambre,             de                                          de  20 

De acordo co disposto na Lei orgánica 3/2018 de protección de datos de carácter persoal e garantía dos dereitos dixitais, os datos facilitados serán tratados pola entidade local 
coa finalidade de poder atender a súa solicitude. Os devanditos datos serán tratados de xeito confidencial, e só poderán ser cedidos nos casos contemplados na Lei. 
Comunicámoslle que pode exercer os dereitos de acceso, rectificación, supresión, oposición, limitación ao tratamento e portabilidade dos seus datos, usando o formulario de 
contacto da Sede Electrónica do Concello de Cambre. Do mesmo xeito autorizo ao Concello de Cambre para que  me informe mediante correo electrónico do estado desta 
solcitude asi como outro tipo de avisos relacionados que poideran ser do meu interese.  
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