€ S B Consorci Sanitari
de Barcelona

Agéndia Direccié de Protecci6 de la Salut
/A0 &S Departament de Seguretat Alimentaria

Declaracié responsable per al subministrament directe d’aliments
preparats en locals utilitzats principalment com a habitatge privat
Quan es dugui a terme l'activitat de preparacié d'aliments en locals utilitzats principalment com a habitatge privat, les zones

de I'nabitatge destinades a aquesta activitat tindran la consideracié d'establiments de comerg al detall i, per tant, estaran
sotmeses al Reial Decret 1021/2022 i a la resta de normativa aplicable a aquesta activitat i establiments.

Dades de la titularitat

En/Na DNI/ NIF / NIE

Com a responsable/representant de I'establiment (Nom comercial)

Raé social/Titular DNI / NIF / NIE
Adreca establiment Codi postal
Telefon contacte Adreca electronica

Dades del local on es realitzara I'activitat

Adrega (carrer, nUmero i porta de l'activitat):

O Espai compartit amb el consum doméstic privat, utilitzant la mateixa cuina doméstica existent a 'habitatge.

Quan els aliments destinats a la venda s'elaborin en les mateixes instal-lacions que aquells destinats al consum domeéstic privat, cal una separacié temporal i, quan
resulti necessari per evitar el risc de contaminacid, una separacio dels espais, de les diferents activitats i productes.

O Horari de funcionament de l'activitat (dies / horari):

O Menijars preparats sotmesos a un tractament térmic suficient per garantir-ne la seguretat.

O Productes de fleca o pastisseria estables a temperatura ambient.

O Melmelades, confitures i gelees, que després de I'envasament se sotmeten a un tractament térmic que garanteix la seva seguretat.
O Conserves de fruites, hortalisses o vegetals amb un pH inferior a 4,5.

O Volum de produccié setmanal (kg):

El volum total dels aliments preparats haura de ser proporcional a la grandaria de les instal-lacions i en cap cas >100Kg setmanals i documentalment demostrable.

Comercialitzacio

Vies de venda

Es realitza venda a distancia?

O Si, Indiqueu I'adreca de la pagina web:

O NO
Vies d'entrega al consumidor final

(O Directament a persona consumidora en mercats ocasionals o periodics, fires
O Entrega a domicili

QO Altres:

Especifiqueu el sistema de repartiment:

QO Repartiment per mitjans propis O Repartiment mitjangant empresa de paqueteria () Repartiment mitjancant aplicacions de compra
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Direccio de Proteccié de la Salut

/+ Agencia . ..
de Salut Publica Departament de Seguretat Alimentaria

Declaracio responsable

Declaro sota la meva responsabilitat que:

O O OO0 060

O

Compleixo i aplico els requisits establerts en la legislacié sanitaria basica i especifica.

La comercialitzacié dels productes alimentaris compleixen I'establert a I'article 13 del Reial Decret 1021/2022, de 13 de desembre, pel qual es
regulen determinats requisits en matéria d’higiene de la produccié dels producte s alimentaris en establiments de venda al detall.

Em comprometo a comunicar a 'Ajuntament totes les modificacions de titularitat, instal-lacions, equipaments, activitat o comercialitzacio.

En comprometo a assumir les obligacions de sotmetre’'m als controls oficials duts a terme per les autoritats competents i amb aquesta
finalitat permeto I'entrada dels agents de l'autoritat a I'habitatge particular durant I'horari de funcionament de I'activitat sense previ avis.

El volum total dels aliments preparats haura d'esser proporcional a la grandaria de les instal-lacions i en cap cas >100Kg setmanals, i haura de
ser documentalment demostrable.

Els aliments preparats es presentaran i etiquetaran d'acord amb la normativa vigent d'informacié alimentaria al consumidor i amb la
normativa especifica de comercialitzacié i de qualitat que sigui d'aplicacié i hauran d'etiquetar-se amb la mencié <Elaborat en habitatge
particular> i la data d'elaboracié.

Sén certes i exactes totes les dades especificades en aquest escrit i estic informat/da que I'Ajuntament pot com provar la veracitat de les
dades declarades.

Documentacié que s'adjunta

©)
©)

Planol de I'habitatge que reflecteixi les estances o zones destinades a I'activitat.

Mostra de les etiquetes dels productes comercialitzats.

Signatura :* * Podeu signar de manera digital o manual.

Després caldra presentar la sol-licitud al
Registre de I'ASPB, en una OAC o a través de la
seu electronica de I'Ajuntament de Barcelona.

Data:
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