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FORMULARI D’INSCRIPCIO

3 idd°octubre de 2026
DADES PERSONALS / CONTACTE

NOM | COGNOMS

DNI [] Disposo de carnet d’artesa/ana
ADRECA

CODI POSTAL POBLACIO

PROVINCIA TELEFON

E-MAIL

ARTESANIA

[ ] Artesa/ana de vidre técnica: |1 Comerg / entitat local
[] Artesa/ana (excepte de vidre) [ ] Artesa/ana alimentari L] Altres:

Familia de l'ofici artesa

Breu descripcio dels
productes que es posa

a la venda:
PARADA A VITRUM
NOM COMERCIAL:

(és el nom que apareixera a la retolacié de la parada)

________________________ Llaparada | . Sollicito

[J estand ; [_] parada propia ] Una taula i (] dues cadires
' (indiqui'ns la mida: ) i

| Tipus d’activitat | [ ] venda | [ ] demostracio o taller

Observacions

Consum eléctric (cal indicar la poténcia aproximada dels aparells a connectar)

Declaro:

[ ] Que he llegit i accepto la normativa per a participar al mercat d’artesania de Vitrum.

[ ] Que disposo de la polissa de responsabilitat civil que garanteix els riscos derivats de I'exercici de
I'activitat i assumeixo la responsabilitat derivada de la meva activitat.

[] Que estic donat d’alta a TAEAT (Agéncia Tributaria) i a la Seguretat Social, i per tant, portaré durant el
mercat I'tltim rebut d’autdnoms i el certificat sobre activitats econdmiques o rebut de la quota d’afiliacié a
una cooperativa de facturacioé.

] Que em comprometo a mantenir la vigéncia dels requisits establerts en la normativa de participacid

] Que reuneixo les condicions exigides per la normativa reguladora dels productes que tinc a la venda, i que
disposo de totes les autoritzacions i permisos necessaris per al desenvolupament de I'activitat, incloent la
relativa a la manipulacié d’aliments, si escau, i que el seu termini de vigéncia cobreix la celebracié del mercat.
[ ] Que compleixo les condicions sanitaries i totes les altres exigides per la normativa reguladora dels
productes objecte de la venda, i que garanteix el seu compliment durant la celebracié del mercat.

Data: Signatura



