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DATOS DEL SOLICITANTE 
NOMBRE Y APELLIDOS  

DNI  
PROPIETARIO DE LA ACTIVIDAD  
REPRESENTANTE DE LA FIRMA  

DOMICILIO  
TELÉFONO DE CONTACTO  

 
 

SOLICITA 

 
Autorización para la colocación de ____________ m2 de terraza en la vía pública 
situada junto al local de su actividad, sito en la plaza/calle 
__________________________ nº ____ de Salorino, para el periodo comprendido entre 
las siguientes fechas: 
 

DESDE  (día y mes) HASTA (día y mes) 
  

 
Asumo la responsabilidad por los accidentes que puedan ocurrir en la zona 
de la terraza solicitada. A tal fin me comprometo a tener en vigor, durante el 
periodo indicado, la correspondiente Póliza de Responsabilidad Civil. 
Asimismo me haré cargo de la limpieza diaria de la zona de terraza. 
 

 Autorizo al Ayuntamiento a verificar que me encuentro al corriente de 
pago de todos los Impuestos y Tasas Municipales, sin cuyo requisito no se 
concederá la autorización. 
 

En Salorino, a ________ de _________________ de 20___ 
 
                   

 
 
Fdo.: 

 
 
 
 

I L M O .  S R .  A L C A L D E - P R E S I D E N T E  D E L  E X C M O .  A Y U N T A M I E N T O  D E  
S A L O R I N O  

 
 
 
 
 

SOLICITUD DE TERRAZA 

EN VÍA PÚBLICA 
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