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1. ASSUMPTE

2. DADES DEL SOL-LICITANT (el titular de I'autoritzacid)

NOM O RAO SOCIAL COGNOM 1 COGNOM 2

DNI/ NIE / NIF / PASSAPORT

3. DADES DEL REPRESENTANT (La persona que ho sol-licita en nom de |'empresa

NOM O RAO SOCIAL COGNOM 1 COGNOM 2

DNI/ NIE / NIF / PASSAPORT RELACIO AMB EL SOL-LICITANT

4. NOTIFICACIONS Les notificacions seran practicades obligatoriament de forma electronica en el cas de les persones a les que es refereixi I'article 14.2 de la Llei 39/2015 de
procediment administratiu comt de les administracions publiques. Les persones no obligades poden optar a ser notificades electronicament, marcant la casella NOTIFICACIO
Electronica que trobaran al final d'aquest formulari (requereix certificat electronic).

CORREU ELECTRONIC (1*): per a la recepci6 de I'avis de la notificacio electronica per a empreses obligades a I'article 14.2 Llei 39/2015

Domicili a efectes de notificacions: Només per a persones fisiques no obligades a I'article 14.2 de la Llei de procediment administratiu comu de les administracions publiques 39/2015

TIPUS DE VIA NOM DE LA VIA PUBLICA NUM. ESC PIS PORTA

CODI POSTAL POBLACIO PROVINCIA PAIS TELEFON

CORREU ELECTRONIC (2%)

NOTIFICAR PER (3*): CORREU POSTAL NOTIFICACIO ELECTRONICA

(1*) A I'adreca de correu electronic que proporcioni en aquest apartat es rebran els avisos per accedir a les notificacions electroniques relacionades amb tramit sol-licitat. Consulti I'apartat Notificacions Electroniques
a la seu electronica (https://seu.portdebarcelona.gob.es) de I'APB per obtenir la informacio necessaria referent a les notificacions electroniques.

(2*) Si s'ha seleccionat que vol rebre la notificacid en format electronic, aquesta adreca de correu electronic també s'utilizara per enviar I'avis que s'ha enviat una notificacié electronica. Per poder accedir a la
notificacio electronica, necessita certificat electronic. Consulti I'apartat Notificacions Electroniques a la seu electronica (https://seu.portdebarcelona.gob.es) de I'APB per obtenir la informacio necessaria referent a les
notificacions electroniques.

(3*) Només poden escollir el tipus de notificacio les persones fisiques no obligades a I'article 14.2 de la Llei de procedimient administratiu comu de les administracions publiques 39/2015.

INFORMACIO SOBRE PROTECCIO DE DADES:

Reglament (UE) 2016/679 del Parlament Europeu/Llei organica 3/2018, de 5 de desembre, de protecci6 de dades personals i garanties dels drets digitals.

Responsable del tractament. Autoritat Portuaria de Barcelona-Domicili a edifici Est del World Trade Center, Moll de Barcelona s/n 08039 Barcelona-Telefon 932 986 000-Adreca electronica
protecciodades@portdebarcelona.cat.

Finalitat i base juridica del tractament. Gesti de sol-licitud d'autoritzacié per a I'exercici de I'activitat d'agent consignatari en el Port de Barcelona. Exercici de poders publics.. Execucié contractual.

Exercici de drets. Accés, rectificacio, supressio, limitacio del tractament, oposicio i a no ser objecte de decisions individuals automatitzades, adrecant la seva peticio a les oficines de I'APB, presentant un escrit al Registre
General-SAU o a través del Registre Electronic de la Seu electronica a https://seu.portdebarcelona.gob.es. En tot cas, té dret a presentar una reclamacio davant de la AEPD https://www.aepd.es/es sempre que ho
consideri oportu.

MES INFORMACIO SOBRE POLITICA DE PRIVACITAT. https://www.portdebarcelona.cat/web/general/politica-de-privacitat
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5. EXPOSA

D'acord com estableix I'article 77 del Text Refos de la Llei de Ports de I'Estat i de la Marina Mercant, I'interessat, SOL-LICITA I'atorgament de la seglient autoritzacié d'ocupacio a
desenvolupar en el Port de Barcelona, en els seglients termes:

ACTIVITAT A DESENVOLUPAR (breu explicacié del tipus d'activitat que es desenvolupara a la superficie a ocupar)

UBICACIO (Moll o referéncia de I'edifici, embull, local, etc.)

TIPUS D'UBICACIO (esplanada, lamina d'aigua, embull, local d'un edifici, etc.)

SUPERFICIE D'OCUPACIO (en el cas de diversos tipus de superficie, indicar per separat cadascuna d'elles (m2), o posar la referéncia de les naus, I'embull o el nim. de local)

PERIODE D'OCUPACIO. De data a data o periode de temps. Maxim 3 anys tal com estableix |'article 74 del Reial decret legislatiu 2/2011, de 5 de setembre, del Text Refés de la

Llei de Ports de I'Estat i de la Marina Mercant.
DATA D'INICI DATA DE Fl

PERIODE

6. DECLARA

Que ni el signant, ni la persona fisica / juridica que represento, ni els seus administradors o representants, es troben sotmesos a cap de les prohibicions de
contractar previstes a I'article 71 de la 'Llei 9/2017, de 8 de novembre, de Contractes del Sector Public'.

7. SOL-LICITA (Descriviu en qué consisteix la vostra sol-licitud)

Que previs els tramits corresponents, sigui concedida una AUTORITZACIO D*OCUPACIO DE DOMINI PUBLIC per a ocupar la zona de domini public portuari en
els termes abans exposats.

8. DOCUMENTS QUE S'APORTEN (Sel-leccioneu els documents que aporteu tenint en compte la informacié necessaria pel tramit)

D Acreditacio de la personalitat D Planols especificant la zona D Certificats de la Seguretat Social |:| Informacié econdmica-
B financera de I'activitat.
D Memoria D Garantia provisional D Certificats d'Hisenda

D Altres:

En el cas de client nou:

D Formulari d'alta nova D Dades identificatives del sol-licitant D Copia del CIF/NIF D Copia d'escriptures
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Consulta de dades per part de I'APB mitjancant mitjans d'interoperabilitat que requereixen consentiment explicit

Perqué la APB pugui obtenir la seglient informacié directament des de I'administracio publica responsable, és necessari que presti el seu
consentiment marcant la casella corresponent

AVIS IMPORTANT: Si NO presta el consentiment haura d‘aportar la informacié pels seus propis mitjans.
Autoritzo I'APB a consultar a I'Agéncia Tributaria el certificat d'estar al corrent del compliment de les obligacions tributaries. Aquesta

comprovacié es fa en virtut dels establerts a I'article 84.1.g de la Ley 2/2011, de 5 de septiembre, de Puertos del Estado y de la Marina
Mercante i I'article 95.1.k de la Ley 58/2003, de 17 de diciembre, General Tributaria.

Consulta de dades per part de I'APB mitjancant mitjans d‘interoperabilitat

Us informem que la seglient informacio sera obtinguda directament des de I'administracié publica responsable tret que expressi la seva
oposicié marcant la casella corresponent.

AVIS IMPORTANT: En cas de NO oposicid, es considera que autoritza la consulta de dades. En cas d'oposicié haura d'aportar la
informacié pels propis mitjans.

NO autoritzo I'APB a consultar a la Seguretat Social el certificat d'estar al corrent de pagament amb la Seguretat Social. Aquesta
comprovacié es fa en virtut dels establerts a I'article 84.1.g de la Ley 2/2011, de 5 de septiembre, de Puertos del Estado y de la Marina
Mercante i I'article 77.1.d de la Ley 8/2015, General de la Seguridad Social

Atencio

SIGNATURA

Es obligatori validar aquest document, prement
el botd validar. (botd verd situat en aquest quadre)

Un cop superada la validacié s'haura de signar electronica-
ment prement la casella "signatura".
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