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Concejalía de Turismo_ Área de Turismo, Patrimonio y Comercio 

SOLICITUD DE DISTRIBUCIÓN Y REPARTO GRATUITO DE INFORMACION, PUBLICIDAD Y 
PROPAGANDA CON FINES COMERCIALES  EN ZONAS HISTÓRICAS DE ÁVILA 

 
- Rellenar con MAYÚSCULAS - 

 
D./Dña. _____________________________________________________________ D.N.I. ____________________  
 
Domicilio _____________________________________________________________________________________  
 
en calidad de* __________________________ y en representación de* ________________________________ 
(* Si es persona jurídica) 
_______________________________________________________________ N.I.F./C.I.F.* ____________________ 
 
con domicilio en* ______________________________________________________________________________ 
 
Teléfono de contacto ______________________________ e-mail ______________________________________ 
 
SOLICITA autorización para la distribución y reparto gratuito de información, publicidad y propaganda 
con fines comerciales en zonas históricas de la ciudad de Ávila, de acuerdo con los siguientes datos_ 
 
NOMBRE COMERCIAL DEL ESTABLECIMIENTO ___________________________________________________ 
 
PERÍODO DE TIEMPO PARA EL QUE LA SOLICITA _________________________________________________ 
(Máximo 1 año)   
 
Para lo que se adjunta la documentación que se señala a continuación_  
(Obligatorio presentar los documentos 1 al 6) 
 

1.- Fotocopia compulsada del D.N.I., Tarjeta de Extranjero o documento que la sustituya, o cédula 
de identificación fiscal, de la persona que realiza la actividad de reparto o distribución. 

 
2.- Fotografía reciente en color (tipo D.N.I.) de la persona que realiza la actividad de reparto. 

 
3.- Contrato laboral en vigor que abarque el período de la solicitud, (de la persona que realiza la 
actividad de reparto o distribución. 
 
4.- Contrato mercantil en vigor que abarque el período de la solicitud, entre el peticionario y la 
persona jurídica, en caso de subcontratar el servicio de reparto o distribución. 

 
5.- Certificado de hallarse al corriente de las obligaciones tributarias y de la Seguridad Social del 
peticionario. 

 
6.- Copia de la Licencia de Apertura en vigor. 
 
7.- Solicitud justificada para un Horario de reparto o distribución distinto al general.   
(Entre las 11h. y 23h.) 
 
8.- Solicitud justificada para una ubicación distinta a la general, así como las razones de interés 
general o de carácter excepcional de la misma.  

 
Ávila, a ___ de ________________ de ______ 

 
 
 
 
 

ILMO. SR. ALCALDE. DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE ÁVILA 
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