
 

 

SOL·LICITUD D’AUTORITZACIÓ PER A LA UTILITZACIÓ DE LES INSTAL·LACIONS DELS 
CENTRES DOCENTS PÚBLICS 

 

  DADES DEL SOL·LICITANT 
 

 1r cognom ___________________________ 2n cognom ______________________ nom _______________ 

 DNI _________________________________________________________________ edat _______________ 

 Carrer _______________________________________________________________ núm. ______________ 

 Població ____________________________________ CP ____________________ Telèfon ______________ 

 En representació de l’entitat _________________________________________________________________ 

 Com a (càrrec) ________________________ amb domicili social a (població) _________________________ 

 Carrer _____________________________________________  núm. ______________  CP _____________ 

 Telèfon entitat _____________________________________ CIF entitat _____________________________ 

 

 DADES DE L’ACTIVITAT 
 

 Tipus d’activitat ___________________________________________________________________________ 

 Descripció de l’activitat _____________________________________________________________________ 

 A qui s’adreça ___________________________________________ Nombre d’assistents ________________ 

 Horari ___________________________________________________________________________________ 

 el dia/es ____________________________ del/dels mes/os ________________________________________ 

S’utilitzarà sistemes de megafonia o equip/s de música amplificada?   �  Si �  No    

Horari d’utilització de l’equip de música: de ___  hores a  ___ hores  

Nota.- La utilització dels sistemes electroamplificats de so resta subjecte a les següents condicions, conforme a l’Ordenança 
municipal del soroll i les vibracions de Sabadell: 
• S’ha d’assegurar que el nivell sonor màxim no superi els 100 dB(A) (LAeq,60s) als indrets d’accés públic i el nivell màxim de 

80 dB(A) (LAeq, 30 minuts) a la façana més exposada.  
• L’horari de funcionament d’aquests equips comprèn entre les 8 a les 21 hores els dies laborables i entre les 9 i les 21, els 

dies festius. L’extralimitació d’aquest horari resta subjecta a autorització administrativa prèvia, que s’entendrà atorgada, en el 
cas que Ajuntament de Sabadell no expressi la seva disconformitat en el termini de quinze dies des de la recepció d’aquesta 
comunicació. 

Cas que es detecti que es sobrepassen els nivells establerts o s’incompleixen els horaris establerts, es podrà iniciar el 
procediment  sancionador corresponent. 
 

 DADES SOBRE LES INSTAL·LACIONS (*) 

 
SOL·LICITUD D’AUTORITZACIÓ 
 
El sol·licitant, que es compromet al compliment de l’Ordenança que regula l’ús social de les instal·lacions dels 
centres públics d’educació infantil i primària dels centres municipals d’ensenyament, sol·licita l’autorització per a l’ús 
privatiu de les instal·lacions, en les dates i per a les activitats que s’han detallat amb anterioritat, i en conseqüència 
sol·licita la corresponent llicència d’ocupació temporal per a aquest ús i que origina una situació de possessió 
precària especialment revocable per motius d’interès públic. 
 
Sabadell, ____ de /d’________________ del 20____  .               Signatura del sol·licitant i segell de l’entitat 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

D’acord amb el que disposa l’article 5 de la Llei 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal 
l’informem que les dades facilitades s’incorporaran al fitxer d’Educació, creat per l’Ajuntament de Sabadell amb adreça a Pl. Sant 
Roc, 1 08201 de Sabadell,  amb la finalitat de gestionar i fer difusió en temes de l’àmbit educatiu. No s’efectuarà cap cessió de les 
dades facilitades. En qualsevol moment pot exercir els seus drets d’accés, rectificació, oposició i cancel·lació, adreçant-se a 
qualsevol de les oficines d’atenció al ciutadà de l’Ajuntament. 

 

 Centre públic    

 Sala d’usos múltiples   Aules (especifiqueu)  

 Menjador    

 Pati de jocs   Altres  

 Vestíbul   WC  

 (*) Marqueu el que calgui.    


