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Proyecto de Decreto por el que se regula el Registro de Establecimientos Alimentarios de Aragén,
- se establece el procedimiento de inscripcidn y autorizacion de establecimientos alimentarios y se
crea su fichero de datos de caracter personal,

El articulo 71.55 de Ley Organica 5/2007, de 20 de abrif, de reforma de! Estatuto de Autohomia de
Aragbn, afribuye en exclusiva a la Comunidad Autonoma de Aragon la competencia en materia de
“sanidad y salud pdblica, en especial, la organizacion, el funcionamiento, la evaluacion, la inspeccion vy el
controt de centros, servicios y establecimienios sanitarios. La Comunidad Autdonoma participara, de
acuerdo con e Estado, en la planificacion y la coordmaczon estatal en lo relativo a sanidad y salud
pubtica”,

La Ley 14/1988, de 25 de abril, General de Sanidad, prevé en el apartado primere del articuio 25,
que la exigencia de autorizaciones sanitarias, asi como la obligacién de someter a registro por razones
sanitarias a las empresas o los productos, seran establecidas reglamentariamente, tomando como base
lo dispuestoc en esta Ley. El apariado segundo prevé que las autorizaciones sanitarias y los registros
obligatorios que se establezcan no tienen que resultar discriminatorios, ni directamente ni indirectarmente,
en funcion de la nacionalidad o, en el caso de sociedades, por razédn de la ubicacion de! domicilio social;
tienen gue estar justificados en la proteccion de la salud publica y se cuidara que el regimen gue se
esiablezca sea el insfrumenio adecuado para garantizar la consecucion del objetive de proteccion de la
salud pablica, asl como que no pueda sustifuirse por otras medidas menos restrictivas que permitan
obtener el mismo resultado. Los procedimientios y iramites para la obtencidn de auiorizaciones o
registros tienen que ser claros e inequivocoes, objetivos, transparentes, proporcionados al objetive de
proteccién de la salud publica y darse a conocer con antelacién.

La Ley 5/2014, de 26 de junio, de Salud Publica de Aragon, crea el Registro de Establecimientos
Alimentarios de Aragén, y sefiala que su regulacion se establecera reglamentariaments. Asi mismo,
establece la obligacién de someter a registro a los establecimientos no sujetos a inscripcion en et
Registro General Sanitario de Emprasas Alimentarias y Alimentos.

De acuerdo con el Reglamento (CE) n® 852/2004 del Parlamenio Europeo y del Consejo, de 29 de
abril de 2004, relativo a la higiene de los productos alimenticios, 108 operadores de empresa alimentaria
notificaran a la autoridad competente todos los establecimientos gue estén bajo su conirol en los que se
realice cualquiera de fas operaciones de produccidn, transformacion y distribucion de alimentos de la
forma reguerida por la autoridad competente, con el fin de proceder & su registro. Los operadores
velaran porgue la autoridad competente disponga continuamente de informacion actualizada de los
establecimientos, notificandole cuaiquier cambio significative en las actividades que se lieven a cabo y
todo cierre de los establecimientos existentes.

Ei Reglamente (CE) n® 882/2004, del Parlamento Europeo vy del Conssjo, de 29 de abril, sobre los
controles oficiales efectuados para garantizar ia verificacion del cumpilimiento de la legislacion en materia
de piensos y de alimentes y la normativa sobre salud animal y bienestar de los animales, regula‘en el
articulo 31 que las auforidades competentes estableceran los procedimientos que tienen que seguir los
explotadores de empresas alimentarias al solicitar los registros de sus establecimientos conforme al
Reglamento (CE) n® 852/2004, y las autorizaciones conforme al Reglamento (CE) n® 853/2004.

Por otro lade, la Directiva 2006/123/CE, del Parlamento Europeo y del Consejo, de 12 de diciembre,
relativa a los servicios en el mercado interior, transpuesta a nuestro ordenamiento juridico a través de la
Ley 17/2009, de 23 de noviembre, sobre el libre acceso a las actividades de servicios y su ejercicio,
modificada en el ambito sanitario por la Ley 25/2009, de 22 de diciembre, esiabiece las disposiciones v
los principios necesarios para garantizar el libre acceso a las actividades de servicios y su ejercicio,
realizadas en ferritorio espafol por. prestadores establecidos en Espafia o en cualquier ofro estado
miembro de la Unibn Europea, simplificando los procedimientos y fomentando un nivel elevado de
calidad en lo$ servicios. Ademas, esta disposicién preve que los regimenes de auiorizaciones
unicamente se pueden mantener cuande nc sean discriminatorios, cuando estén justificados por una
razon imperiosa de interés general y sean proporcionados. Se considera que no esta justificada una
autorizacion cuando sea suficiente una comunicacion o una declaracién responsable del prestador,
mediante la que se facilite, st es necesario, el control de la actividad.
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En este sentido era necesario adaptar la normativa estatal y aufondmica a las directrices europeas.
Por ello, en el ambito estatal se procede a hacer efectiva dichas directivas publicando el Real Decreto
191/2011, de 18 de febrero, sobre Registro General Sanitario de Empresas Alimentarias y Alimentos,
que deroga el texio relativo a la necesidad de la autorizacion expresa de los establecimientos de
comercic al por menor de carnes y derivados cérnicos asi como de los establecimientos de comidas
preparadas, indicado en la legislacion nacional, estableciendo gue quedaran sometidos al procedimiento
de comunicacion previa e inscripcién en los registros autonémicos. Ef articulo 2.2 de este Real Decreto
181/2011, de 18 de febrero, determina que los establecimientos y las empresas {ifulares de éstos en el
supuesto de que exclusivamente manipulen, transformen, envasen, almacenen o sirvan alimentos para
su venta o enfrega al consumidor final, con o sin reparto a domicilio o a colectividades, asi como cuando
esfos in situ suministren a ofros establecimientos de estas mismas caracteristicas, y se trate de una
actividad marginal en términos tanto econdmicos como de produccidn, respecic de.la realizada per
aquellos, que se lleve a cabo en el ambito de la unidad sanitaria local, de la zona de salud o del territorio
de iguales caracteristicas o finalidad que defina la autoridad competente correspondiente, deberan
inscribirse en los registros autondmicos establecidos a tal efecto, previa comunicacién del operador de la
empresa alimentara a las autoridades competentes por razén de la ubicacion del establecimiento. La
comunicacion se realizara por los establecimientos v las empresas fitulares, sin embargo, cuando se
trate de establecimientos en los cuales se sirven alimentos in situ a colectlvsdades la comunicacion la
fiene que hacer el titular de las instalaciones.

Asi mismo, el Real Decreto 191/2011, establece en su articulo 1.2 que el Registro General Sanitario
de Empresas y Alimenios tendra caracter nacional y se considerara un registro unificado de ambito
estatal, en el que figuraran jos datos cbrantes en los registros gestionados por los organos competentes
de las Comunidades Auténomas. Siendo gue sera la Comunidad Auténoma de-Aragdn quien va a
gestionar dicho registro en el ambito de su territorio y también el Registro de Establecimientos
Alimentarios de Aragén, ambos complementarios, procede establecer de forma conjunta los
procedimientos de tramitacidn de estos registros. '

El presente Decreto tiene por objeto adecuar la normativa autonomica a las directrices europeas y @
ja legistacion nacional. Por ello, resulta preciso actualizar la normativa auiondmica a la normativa
.comunitaria, derogando determinados apartades de la Orden de 12 de noviembre de 2004, del
Departamento de Salud y Consumo del Gobierno de Aragdn, por la que se establecen los criterios de
autorizacion y funcionamiento del comercio al por menor de carnes frescas y sus derivados, y el Decreto
131/2006, de 23 de mayo, del Gobierno de Aragdn, por el gue se aprueba el Reglamento sobre
condiciones sanitarias en los establecimientos y actividades de comidas preparadas.

Asi mismo, es necesario lievar a cabo la derogacion expresa del Decreto 81/2005, de 12 de abril, det
Gobierno de Aragén, por el que se aprueba el Reglamento de los Manipuladores de Alimentos en la
Comunidad Auténoma de Aragdn, va que el Real Decreto 202/2000, de 11 de febrero, por el que se
establecen las normas relativas a los manipuladeres de alimenios fue derogado por ef Real Decreio
109/2010, de 5 de febrero, por el gque se modifican diversos reales decratos en materia sanitaria para su
adapiacién a la Ley 17/2009, de 23 de noviembre, sobre el libre acceso a las actividades de servicios y
su ejercicio y a la Ley 25/2009, de 22 de diciembre, de modificacion de diversas ieyes para su
adaptacion a la Ley sobre el libre acceso a las actividades de servicios y su gjercicio.

Con elle finaliza el proceso de adaptacion de la normativa autondmica a la legislacion estatal y
comunhitaria en la materia procediendo a la regulacién del Registro de Establecimientos Alimentarios de
“ Aragdn con el fin de facliitar el conirol sanitario y la prevencion de los riesgos para la salud derivados de
los productos alimenticios en la cadena alimentaria hasta su destino final para el consumo en aquellos
establecimientos sometidos a inscripcion.

Habida cuenta que el Registro y su gestion comporta el manejo de informacion de caracter perscnal,
se requiere su protecmén de conformidad con lo dispueste enla Ley 15/1999, de 13 de diciembre, de
Proteccion de Datos de Caracter Personal, resultando necesaria la creacion del correspondiente fichero
de datos de caracter personal que permita dar cumplimienic a la normativa en materia de proteccién de
daios de caracier personal.
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El Decreto se estructura en 8 articulos, dos disposiciones transitorias, una disposicion derogatoria y
dos disposiciones finales.

DISPONGO;
Arficuio 1. Objeto y ambito.

1. El presente Decreto tiene por objeto;
a) Regular el Registro de Establecimientos Alimentarios de Aragon, en lo sucesivo REAA,

. b) Establecer el régimen y el procedimiento de inscripcion de jos establecimientos alimentarios,
bien en Registro de Establecimientos Alimentarios de Aragdn, o bien en el Registro General
Sanitario de Empresas Alimentarias y Alimentos, en lo sucesivo RGSEAA, en funcién su
actividad y de los destinatarios finales de sus productos.

2. El ambito de aplicacion son los establecimientos allmenéanos ubicados en la Comunidad
Autonoma de Aragon.

3. Queda excluido del ambito de aplicacion del presente Decreto:

a) La produccion primaria, tal como queda descrita en el Reglamento (CE) n® 852/2004 del
Parlamento Europeo y dei Consejo, de 29 de abril de 2004, relativo a ia higiene de los
praductos alimenticios.

b) .Aquellos establecimientos cuya inscripcién corresponda a las Entidades Locales con arreglo
a su normativa en materia de venia ambulante ¢ no sedentaria.

Articulo 2. Naturaleza del Registro de Establecimientos Alimentarios de Aragén,

1. Ei REAA se constituye como un registro tnico para toda la Comunidad Auténoma de Aragén, y
gueda adscrito a la Direccion General de Salud Pblica. No obstante la gestidon queda descentralizada,
siendo realizada por cada uno de los Servicios Provinciales del Departamento de Sanidad de cada
provincia en su correspondiente ambito territorial.

2. Bl REAA flene caracter pubhca e informativo v se constitiye como una base de daios
informatizada,

3. Ei REAA tiene como finalidad facilitar el control sanitario y la prevencion de los riesgos para la
salud derivados de los productes alimenticios en la cadena alimentaria hasta su destino final para el
consumo en aguellos establecimientos sometidos a inscripcion.

4. La inscripcion en el REAA tiene caracter obligatoric y permite a la empresa iniciar o continuar e}
ejercicio de la actividad, y no excluye la plena respensabifidad del operador econémico respecto del
cumplimientc de cualesquiera otras obligaciones establecidas por fa normativa vigente que resulie de
aplicacion a las actividades sujetas a inscripcion.

Articulo 3. Definiciones.
1. Alos efectos del presente Decreto se entiende por:

a) “Empresa alimentaria”, toda empresa publica o privada, con ¢ sin animo de lucro, que lieve a
cabo cualquier act;v:dad relacionada con cualouiera de las etapas de la produccion, la
transformacion y la distribucién de alimentos,

b) “Establecimiento alimentario™ Unidad con instalaciones destinadas a productos alimenticios,
perteneciente a Una empresa del sector alimentario.

2. Asi mismo, se aplicaran las definiciones establecidas en el Reglamento (CE) n® 178/2002, por el’
que se establecen los principics y los requisitos generales de la legislacion alimentaria, se crea la
Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria y sé fijan procedimientos relativos a la seguridad
alimentaria, el Reglamento {CE) n® 852/2004 del Parlamento Europec y del Consejo, de 29 de abril de
2004, relativo a la higiene de los productos alimenticios, y el Regiamento (CE} n® 853/2004 del
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Pariamento Europeo v del Consejc, de 29 de abril de 2004, por el que se establecen normas especificas
de higiene de ios alimentos de origen animai.

Articuio 4. Obligaciones de los establecimientos y empresas alimentarias.

1. Seran objeto de inscripcién en el REAA, en régimen de declaracién responsable por la empresa
alimentaria, cada uno de los establecimientos situados en Aragén que manipulen, transformen, envasen,
almacenen o sirvan alimentos para su venta o entrega in situ al consumidor final, con o sin reparto a
domicilio, 0 a colectividades, asi como cuando éstos suministren a otros establecimientos de estas
mismas caracteristicas, y se trate de una actividad marginal en términecs tanto econdmicos como de
produccién, respecto de la realizada por aquéllos, que se lleve a cabo en el ambito que se determine
reglamentariamente. No obstante, cuando se trate de establecimientos en los que se sirven alimentos in
situ a colectividades, la comunicacion serd hecha por el tl‘sular de las instalaciones.

2. Seran objeto de inscripcién en el RGSEAA:

a) En régimen de autorizacion, previa solicitud de la empresa alimentaria, las empresas y
establecimientos alimentarios no. inciuidos en el punio 1, y cuya aclividad sea la
manipulacién de productos de origen animal para los que se estabiecen reqmsmos en el
Anexo il del Reglamento (CE) n® 853/2004.

b) En régimen de declaracion responsabie, las empresas y establecimientos gue no estén
incluidos ni el punto 1, ni el punto 2 apartado a), que asf lo tengan establecido segun el
articulo 2.1 del Real Decretc 191/2011, de 18 de febrero, sobre Registro General Sanitario
de Empresas Alimentarias y Alimentos.

Articulo 5. Inscripcidn en régimen de declaracion responsable.

1. Se inscribiran, en los respectivos registros REAA o RGSEAA, en régimen de declaracion
responsable: ,

a. los establecimientos alimentarios indicados en el articuio 4.1, en el registro REAA.
b. los establecimientos alimentarios indicados en el articulo 4.2 apartado b}, en et RGSEAA.
c. Los establecimienios alimentarios indicados en el articulo 6.3 apartado b).

2. Respecto a cada establecimiento se inciuira la informacion relativa a:
a) Titularidad: nombre o razon social, NIF o equivalente y domicilio a efectos de notificacion.
b) Datos de ubicacién: domicilio donde tiene lugar la actividad alimentaria.
c) Datos de actividad: Informacion scbre la actividad que realiza, y su clasificacion.

3. La inscripcion de los establecimienios se practicara a instancias de los operadores responsables
de la. empresa alimentaria, ios cuales presentaran una declaracion responsable:

a) Al inicio de ia actividad previo o simultaneo a que tenga lugar.

h) Ante la madificacién de cuaiqulera de los daios de informacion, es decir titularidad,
ubicacion o actividad.

c) Al cese definitivo de su actividad, cuando tenga lugar, y en tode caso, dentro del piaze de un
mes desde su cese.

4. La mera presentac:ion de la declaracién responsable sera condicion inica y suﬁcaente para
tramitar la inscripcién, modificacion o cancelacién en el registro, siempre que contenga toda la
informacion requerida en el punto 2.

5. Para la presentacion indicada, el operador empleara los modelos de documento establecidos
incluidos en el Anexo | v Anexo |l para los registro REAA y RGSEAA respectivamente, que estaran
disponibles en la sede electronica del Gobierno de Aragon www.aragoit.es Se presentaran ante los

érganos competentes en razén de su ubicacién indicados en los propios modelos a emplear, y/o por los

medios legalmente establecides.

6. El modelo incluird un apartado en gue el operador mamﬂeste gue cumpie con los reqwsstos
establecidos en la normativa vigente para el ejercicio de su actividad y que dispone de la documentacion
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gue asi lo acredita, poniéndela a disposicion de la Administracion cuando le sea reguerida. Asimismo,
debera mantener e cumplimiento de sus obligaciones durante el periodo de fiempo en que el
establecimiento este inscrito en el correspondiente registro.

7. lLa autoridad sanitaria llevara a cabo las comprobaciones oportunas para hacer efectivo el control
sanitario y la prevencién de los riesgos para la safud derivados de los productos alimenticios.

8. El operador para poder ejercer la actividad debera presentar la declaracion responsable v ia
~documentacion que le sea requerida para acreditar el cumplimiento de fo declarado. La inexactitud,
falsedad u omision, de caracter esencial, de cualquier date ¢ informacion, determinara la imposibilidad de
continuar con el ejercicio del derecho o actividad afectada, .sin perjuicio de las responsabilidades
penales, civiles o administrativas a que hubiera lugar,

9. Cada establecimiento tendra asignado un niimere o codigo que le identifica inequivocamente.

10. Las altas, bajas y modificaciones en ia inscripcion de los establecimientos indicados en el
articuio 4.2 apartado b) serén comunicados a la Agencia Espafiola de Consumo, Seguridad Alimentaria y
Nutricion del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, organismo a quien estd adscrito el
RGSEAA.

Articulo 6, Inscripcion en régimen de autorizacion.

1. Se inscribira en el registro RGSEAA, en régimen de autorizacidn, los establecimientos
alimentarios indicados en el articuio 4.2 apartado a).

2. Respecto a cada establecimiento se incluira la informacion relativa a:
a) Titularidad: nombre o razon social, NIF o equivalente y domicilio a efectos de notificacisn.
b) Datos de ubicacién: domicilio donde tiene tugar la actividad alimentaria.
c) Datos de actividad: Informacién sobre la actividad gue realiza, y su clasificacion.

3. La inscripcidn de los establecimientos se practicara a instancias de los operadores responsables
de la empresa alimentaria, los cuales presentaran: .
@) Una solicitud de autorizacion:
' 1° Al inicio de la actividad.
2° Ante un cambio de domicilio industrial, ampliacion o cambio de actividad siempre que
supongan un incremento del riesgo generado respecto a aquella para la que ya dispone de
autorizacion.

b) Una declaracion responsable para mformar de cualquier otra modificacion en la inscripcién
de ia informacion que queda recogida en el RGSEAA, ‘asi como para informar del cese
definitivo de la actividad, cuando tenga lugar, y en todo caso, dentro del plazo de un mes
desde su cese.

4, Para la soliciiud de autorizacion el operador empleard el modelo de documento establecido
incluido en el Anexc Il, que estard disponible en ia sede electronica del Gobierno de Aragoén
WWW.aragon.es Se presentaran ante los drganes competentes en razon de su ubicacion indicados en
los propios model los a emplear, y/o por los medios legalmente establecidos.

5. A la vista de la solicitud y comprobada la documentacion aportada la Administracion competente
en materia de Salud Publica llevara a cabo, una inspeccion previa para la comprobacion de los requisitos
higiénico-sanitarics establecidos en la normaflva sanitaria aplicable a |z actividad atimentaria que
corrasponda. ‘

8. Una vez comprebado el cumplimienio de los reguisitos exigibles se resolvera la autorizacion
sanitaria y se procedera a la inscripeion, o modificacion de ia misma. :

7. Trascurrido el plazec de 6 meses sin haberse notificado resolucion expresa el interesado
entendera desestimada la solicitud, pudiendo interponer recurso de alzada ante el Consejero competente
en materia de sanidad en el plazo de 3 meses, trascuirido este plazo sin que recaiga resolucion, se
podra entender desestimado el recurso, -pudiendo impugnar ante la Jurisdiccion Contencioso- |
Administrativa
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8. Las altas, bajas y modificacionas en el RGSEAA seran comunicados a la Agencia Espaﬁo%a de
Consumo, Seguridad Alimentaria y Nutricion del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e lgualdad,
organismo a quien esta adscrito el RGSEAA. ‘

Articulo 7. Tramitacién de oficio.

La modificacion o cancelacién de las inscripciones se podra realizar de oficio como consecuencia de
los controles oficiales realizados en los establecimientos. Todo elle independienternente de las
responsabilidades que sean exigibles a los operadores responsables. En todos los casos, a los
operadores responsables se les pondra de manifiesto a efectos de que puedan reafizar alegaciones y
presentar las justificaciones y documentos que estimen pertinerites. '

Articulo 8. Craacién def fichero de datos de carcter personal.

. 1. Los datos del registro REAA estaran sometidos a la regulacion vigente en materia de proteccion
de datos gde caracier personal, _

2. Se crea el fichero de datos de caracier personal “Fichero de datos de caracter personal del
Registro de establecimientos alimentarios”, cuyos datos se incorporan como Anexo 1ll. '

3. Elfichero gueda sometide a las disposiciones de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre y
del Decreto 98/2003, de 29 de abril, del Gobierno de Aragén. El fichero se ajustara en todo caso, a las
medidas de seguridad establecidas en el Real Decreto 1720/2007, de 21 de diciembre, por el gue se
aprueba el Reglamento de desarrolio de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre. Asl mismo, de
conformidad con lo establecido en el articulo 39.2 a) de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, el
Fichero sera inscrito en el Registre Generai de Proteccion de datos dependiente de la Agencia Espafiola
de Proteccion de Datos. _

4. Los datos registrados en el fichero regulado se usaran exclusivamente para la finalidad y usos
para los que fueron creados y seran objeto de cesién Gnicamente con las previsiones contempladas en el
anexo.

5. Los datos personaies seran incorporados y tratados en dicho fichero, cuya finalidad es fa
proteccion de los datos de las personas fisicas que han presentado fa declaracion responsable a efectos
de la inscripcion de su establecimiento en el Ragistro, siendo su uso la gestion y tramitacion de ios
correspondientes procedimientos administrativos, y para su controi sanitario oficial. £l responsable del
fichero sera la Direccion General de Salud Publica, ante el que se podran ejercer ios derechos de
acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion, en cumplimiento del articulo 5 de la Ley Organica
15/1999, de 13 de diciembre, de Protecciéon de Datos de Caracter Personal. Asimismo, adoptara las
medidas precisas para hacer efectivas el resto de garantias, derechos y obligaciones reconocidos en la
legislacion sobre proteccion de datos de caracter personal.

Disposicion transitoria primera. Vigencia de las inscripcion previas.

Las inscripciones previas de empresas y establecimientos confinuaran teniendo plena validez, sin
perjuicic de que las autoridades competentes deban realizar de oficio, si fuera necesario, ias
correcciones oportunas para su adecuacién a lo dispuesto en este Decreto a partir de su entrada en
vigor. '

Dispesicion transitoria segunda. Expedientes en vigor.

Los expedientes de inscri'pcién iniciados antes de la'entrada en vigor de este Decreto se tramitaran y
resolveran con arreglo a las disposiciones vigentes en el momento de su incoacion, sin perjuicio de su
inscripcicn en el REAA o RGSEAA segtin proceda.

Disposicion dercgateria. Derogacion normativa.

Quedan derogadas cuantas disposiciones de igual o inferior rango se opongan a lo establecido en el
presente Decreto y en particular: o '
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1. El Capitulo | "Autorizaciones”, y del Capitulo I, el articulo 84 punto 1, dei Titulo V “Autorizaciones
y control oficial”, del Anexo, del Decreto 131/2008, de 23 de mayo, del Gobierno de Aragon, por
el que se aprueba e Reglamento sobre condiciones sanitarias de los establecimientos v
actividades de comidas preparadas, en todo o relativo a la exigencia de autorizacion y su
tramitacion en los establecimientos incluidos en el &mbito de aplicacion del presente Decreto.

2. Los Anexos I, I, 1V, V, asl como los parrafos a) y ¢ del articulo segundoe, y los articulos terceroe,
cuarto y quinto de la Orden de 12 de noviembre de 2004, del Departamento de Salud y
Consumo, por la gue se establecen los criterios de autorizacion y funcionamiento reiativos a las
condiciones sanitarias de produccion, almacenamiento y comercializacién de carnes frescas y
sus derivados en los establecimientos de comercio al por menor.

3. FE! Decreto 81/2005, de 12 de abril, del Gobierno de Aragdn, por el gque se aprueba el
Reglamento de los Manipuladores de Alimentos en ta Comunidad Autonoma de Aragon.

Disposicion final primera. Desarrofio hormativo.

. Se facuita al Consejero del Departamento competente en materia de Sanidad para dictar cuantas
disposiciones sean necesarias para el desarrollo, la aplicacion v ia e;ecucron del presente Decreto, asi
COmo pafa proceder a la revisién y actualizacion de sus Anexos.

Dtsposncnon final segunda. Lnfrada en vigor.

El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el "Boletin Oficial de
Aragbn”.

El Présidente del Gobierno de Aragén,
JAVIER LAMBAN MONTANES

El Consejero de Sanidad
SEBASTIAN CELAYA PEREZ
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Departamento de Saridsd

ANEXO | t
Modelo de declaracién responsable para inscripcién en el REAA:

A) Establecimientos de comidas preparadas (ANEXO | - A).
B} Establecimientos de comercio menor de carnes fresca y derivados carnicos (ANEXO | - B).

C) Establecimientos de comercio minorista (ANEXC 1 -C).

ANEXO 1l

Modelo de declaracién responsable/solicitud de autorizacion para inscripcién en RGSEAA.

ANEXQO HI

~ Fichero de datos de caracter personal:
“Fichero de datos de caracter personal def Registro de estabiecimientos alimentarios”
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Dapariament te Sanidad 9de?

ANEXO IH

Fichero de datos de caracter personal: 7 .
*Fichero de datos de caracter personal del Registro de establecimientos alimentarios”

“

7. Nombre del fichero: «Fichero de datos de caracter personal del Registro de establecimientos
alimentarios»

.. 2. Descripcion de la finalidad del fichero y usos previstos: La finalidad es recoger los datos de las
personas fisicas que ha presentado la declaracion responsable o formulario de solicitud de autorizacion,
a efectos de la Inscripcidn de su establecimiento en el Registro.. Asi mismo se ullliza para Iz gestion vy
tramitacion de los correspondientes procedimientos administratives, v para su control sanitario oficial.

3. Personas o colectivos sobre los que se recaban dalos de carécter personal: tos interesados
responsabies de jos estabiecimientos alimentarios.

4, Progedimiento de recogida de dafos: La recogida de datos de caracter personal se efectuars mediante
la cumplimentacion de! modele normalizado de declaracidn responsable que sera incorporado al
Catalogo de Procedimientos Administrativos y Servicios prestados por la administracion, disponible en la
Oficina virfual en la sede electronica del Gobierno de Aragon en la direccion www.aragon.es,

5. Estructura bésica del fichero y sisterna de tratamiento:
a) Dascripcion de los datos de caracter identificativo: .

— N.LF.

— Nombre y Apellidoes
— Direccion (postal y/o electronica, a efectos de notificaciones)
— Telefono

b) Sistema de tratamiento utifizado en su organizacion: parciaimente automatizado.
6. Cesiones de datos de carécter persona'f:

— Al Ministerio compeiente en materia de sanidad, en el casc que la inscripcin corresponda al
RGSEAA eguivalents.

7. Organo responsable del fichero: Direccidon General de Salud Publica del Departamento de Sanidad.

8. Servicios o unidades ante los que puéden gfercifarse los derechos de acceso, rectiﬁcacién,
cancelacién y oposicion, Servicio de Seguridad Alimentaria y Salisd Ambiental del Departamento de
Sanidad. Via Universitas, 36, 50017 Zaragoza (teléfono 9767159586),

8. Medidas de sequridad exigibles: Nivel basico
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ANEXCL-A

REGISTRO ESTABLECIMIENTOS
ALIMENTARIOS DE ARAGON

Comidas preparadas

2

DECLARACION RESPONSABLE
LEER Y SEGUIR ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES INDICADAS AL DORSQ

1. MOTIVO DE LA PRESENTACION

[T INSCRIPCION INICIAL

L CAMBIO DE TITULAR

1 CAMBIO DE DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION

1 AIMPLiAClON DE ACTIVIDAD

.D CESE PARCIAL DE ACTIVIDAD

[J BAJA DE iNSCRIPCI()N £1 OTROS:

2. DATOS DEL TITULAR"

APELLIDOS Y NOMBRE O RAZON SOCIAL

KIF o eguivalente

POMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION (calle, plaza, nimero, ete.)

LOCALIDAD C.P.

MURNICIPIO {PROVINCIA)

TELEFONO CORRED ELECTRONICO

FAX

APELLIDOS Y NOMBRE DEL REPRESENTANTE

NIF o equivalente

TITULO DE REPRESENTACION

3. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO™

DENOMINACION

N° Inscripeion

DOMICILIO (calle, plaza, namero, efc.)

LOCALIDAD c.P.

MUNICIPIO  {(PROVINCIA)

TELEFONO CORREQ ELECTRONICO

FAX

4. DESCRIPCION ABREVIADA DE LA ACTIVIDAD *

SECTOR DE ACTIVIDAD

Establecimientos QUE ELABORAN COMIDAS
para servicio, venta o suministro en el mismo
establecimiento:

- Estabiecimientos para colectivos de riesgo
Comedores escolares y guarderias con cocina

[[1 Hospitales y clinicas con mas de 300 camas

[} Hospitales y clinicas con menos de 300 camas

[} Residencias de ancianos y centros de dia con méas
[
D
[3

|

de 20 residentes
Centros penitenciarios
Colonias
Comedores colectivos.
Comedores colectivos de conveniencia
1 Ofros comedores colectivos (restaurantes, ...}
- Establecimientos de comidas para llevar
[ Comidas para llevar (incluidos asadores de pollos)
- Bares que elaboran comidas.
[ Bares que elaboran comidas con cocina
[? Bares que etaboran comidas sin cocina
[] Dispone de office
[.] Dispone de puntos de calor en la barra

0
d
n

Establecimientos gue SIRVEN COMIDAS
ELABCRADAS POR INDUSTRIAQ
ESTABLECIMIENTO AUTORIZADOQ.

Comedores colectivos sin cocina de alto riesgo .
Comedores colectivos sin cocina
Bares sin cocina que sirven comidas

&
il

Otro tipo de establecimientos:

Maquinas expendedoras

Vehiculos ambulantes (Indicar ubicacidn de
aimacenamiento de producios 0 material
auxiliar;

Zonas acondicionadas
Ofros

OTRA INFORMACION RELEVANTE

Servicio a domicio (repario)
Meses de funcionamiento

Dentro del ambito de comercializacion incluye servicio a
ofros establecimientos similares al propio en cantidades
marginales y distribucion limitada
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DOCUMENTACION REQUERIDA SEGUN 'Ei_ WMOTIVO DE PRESENTACION Y QUE SE DEBE ADJUNTAR
(Marcar la documentacién aporfada, y/o cumplimentar la informacion requerida, segtin corresponda)
5. INSCRIPCION INICIAL

I] Fotocopia del N.I.F o equivalente
1 En el caso de personas fisicas, ef interesado NO AUTORiZA la consuifa mediante et Sistema de Verificacion y Consulta de
Datos, en este caso REQUIERE COPIA DE NIF O EQUIVALENTE.

(]

Memoria descriptiva de la actividad alimentaria a realizar (indicar en apartado 4)

CAMBIOQ DE TITULAR

Fotecopia del N.LF o equlvalente

8.

I .

I.] En el caso de personas fisicas, el interesado NO AUTORIZA la consuita mediante of Sistema de Verificacion y Consulta de
Datos, en este caso REQUIERE COPIA DE NIF © EQUWALENTE

[1

O

_ Fotocopia simple del documento ;}ubhca o privado, gue justifique &l cambio del titulas,
INDICAR EL ANTERIOR TITULAR:

7. CAMBIO DE DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES
[[] INDICAR EL ANTERIOR DOMICILIO:

8. AMPLIACION DE ACTIVIDAD:

[3 Memornia descriptiva de iz actividad alimentaria a realizar (indicar en apartado 4)

9. CESE PARCIAL DE ACTIVIDAD:
[] INDICAR LA ACTIVIDAD QUE CESA:

DECLARACION RESPONSABLE

t.a persona abajo firmante de este documento DECLARA, bajo su expresa responsabilidad:
A)  CQue cumple con los requisitos establecidos en la normativa vigente para el acceso o gjercicio de ia actividad indicada.
. B)  Que dispone de la documentacion que lo acredita, especiaimente el documento relativo al Sistema de Autocontrol adaptado a su

establecimiento.

C} Que dispone de poder suficiente para actuar como representante de la citada entidad. (S6lo en caso de representacion de
personas juridicas).

Y SE COMPROMETE:

A} A mantener el cumpiimiento de ia normativa que le afecte, durante e! tiempe que se desarrolle el ejercicic de iz actividad. :

B) A comunicar al Departamento de Sanidad, todos aquelios cambios de domicilio a efectos de notificaciones, de locallzacmn de
establecimiento v de actividades, asi como cualquier otra informacion retevante.

C) A faciiitar las actuaciones de comprobacion a sfectuar por los servicios de control sanitario oficial del Departamento de Sarudad
aportande cuanta informacion y documento ies sean requeridos en ef ejersicio de las actuaciones anteriores.

EL FIRMANTE DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD, LA EXACTITUD DE LOS DATGS
RESENADOS EN LA PRESENTE SOLICITUD, Y EN EL CASO DE REPRESENTACION, QUE DISPONE
DE PODER SUFIENTE PARA ACTUAR EN NOMBRE DEL REPRESENTADO,

En , @ de de 20__

Fdo: (Titular o representante)

SUBDIRECCION DE SALUD PUBLICA/SERVICIO PROVINCIAL DE SANIDAD DE,

El establecimiento quedara inscritc con los datos deciarados con el titular/representante y, en su caso, modificados con los datos
constatades en et control oficial.

informacion en cumplimiente del art. 5. L.O.15/1988, de 13 de diciembre: Los datos personales recogidos seran incorporados y fratados
en el fichero RSA cuya finalidad es ser soporte del censo de industrias y establecimientos alimeniarios v sifuacién higiénico-sanitaria de
la misma y la tramitacion del Registro de Establecimientos Alimentarios de Aragon. £l Organo responsable def fichero es la Direceidn
General de Salud Publica. El interesado podra ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién ante el mismo en ia
siguiente direccion: Servicio Provincial de, Sanidad. Pasec M? Agustin, 16. 50004 ZARAGOZA / Subdireccion de Salud Pdblica de
Teruel 3 de Abril, 1 44002 TERUEL / Subdireccién de Salud Publica de Huesca: Av Parque, 30 22003 HUESCA.

INSTRUCCIONES PARA LA CORRECTA CUMPLIMENTACION DEL MODELO DE DECLARACION RESPONSABLE

= indicar el motivo de la presentacidn de la declaracion responsable marcande la/s casiila/s correspondiente/s del apartado 1.
= Apartados 2, 3y 4 a rellenar completa y obligatoriamente.

= En el caso de cambio de titularidad o domicitio a efectos de nofificacion, indicar la informacién actualizada en el apartado 2 v los
datos anteriores en los apartados 6 & 7, seqin corresponda.

» No olvidar cumplimentar la fecha, lugar y firma de la declaracién.

« indique correctamente las actividades en el apartado 4, y en caso necesario, aporie una memoria descriptiva con indicacion de
matgrias primas, procesos, productos elaborados y destinatarios de sus producios.
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Departaments de Sarided

REGISTRO ESTABLQCEMiEN}'OS
ALIMENTARIOS DE ARAGON

Comercio menor de carnes frescas y derivados
DECLARACION RESPONSABLE

1, MOTIVO DE LA PRESENTACION (LeER ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES AL PIE)

[ INSCRIPCION INICIAL {71 CAMBIO DE TITULAR 3 BAJA DE INSCRIPCION
7] INGCRIPCION DE SUCURSAL {1 CAMBIO DE DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION |13 BAJA DE SUCURSAL
[ INSCRIPCION DE OBRADOR ASOCIARO | CAMBIC DE OBRADOR ASOCIADO £ CESE DE OBRADOR ASOCIADO

2. DATOS DEL TITULAR*

APELLIDOS Y NOMBRE O RAZON SOCIAL NIF o equivalente

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION (calle, plaza, nimero, etc.)

4 LOCALIDAD c.p . MUNICIPIO (PROVINCIA)

TELEFONO CORREC ELECTRONICO FAX
APELLIDOS Y NOMBRE DEL REPRESENTANTE NIF o equivalente TITULO DE REPRESENTACION

3. DATOS DEL PUNTO DE VENTA PRINCIPAL*
ACTIVIDAD: |:] Carniceriz |:| Carniceria-saichicheria [:] Carniceria-charcuteria D Vehicule Tienda

[:I Dispone de obrador anexo al punto de venta principal

‘DOMICILIO (calle, plaza, n(imero, etc.)

LOCALIDAD ‘ C.P MUNICIPIO  (PROVINGIA}

TELEFONO CORREQ ELECTRONICO FAX

4, DATOS DEL OBRADOR (Siestaen distinta ubicacion al punio de venta principal)
DOMICILIO (calle, piaza, nGimero, etc.)

LOCALIDAD C.P MUNICIFIO (PROVINCIA}

TELEFONO CORREQ ELECTRONICO FAX

5. DATOS DE LA SUCURSAL

DOMICILIO (salle, plaza, ndmero, etc.)

LOCALIDAD C.P: MUNICIPIO {PROVINCIA)

TELEFONO CORREC ELECTRONICO FAX

REG-ANE-004 ver(3

LEER Y SEGUIR ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES DE CUMPLIMENTACION:
» Indicar el motivo de la presentacién de ia declaracion responsable marcando la/s casilla/s correspondientefs del apartado 1.
+ * Apartades 2, 3 v 10 a reilenar compieta y obiigatoriamente.

= En el caso de cambio de fitularidad o domicilio 2 efectos de notificacion, indicar ia informacién actualizada en el apartado 2 v ios
datos anteriores en los apartados 7 u 8, segun corresponda.

e En altas, cambios o cese de obrador asociado, indicar el nuevo en el apartado 4, y el que cesa en el apartado 9,
s En el caso de los camiones tienda solo se acepta la actividad “Carniceria”.
+ No olvidar cumplimentar |a fecha, lugar vy firma de la declaracion.,
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DOCUMENTACION REQUEREDA SEGUN EL MOTIVO DE PRESENTAGION Y QUE SE DEBE ADJUNTAR

{Marcar la docurmentacion aportada, o cumplimentar la informacion requerida, segtn correspondat

&, INSCRIPCION INICIAL
[l Fotocopia de! N.ILF o equivaiente

[] En el caso de personas fisicas, el interesado AUTORIZA 1a consulia mediante el Sistema de Verificacion y Consulta de Datos,
en este caso NO REQUIERE COPIA DE NIF O EQUIVALENTE.

7. CAMBIO DE TITULAR

{1 Fotocopia det N.LF o equivalente

[ ] En el caso de personas fisicas, el interesado AUTORIZA 1a consuita mediante el Sistema de Verificacion y Consulta de Datos,
en este caso NO REQUIERE COPJA DE NIF O EQUIVALENTE.

Il Fotocopia simple del documento pdblico o privado, que justifique el cambio dél titutar,
INDICAR EL ANTERIOR TITULAR:

8. CAMBIO DE DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES
INDICAR EL ANTERIOR DOMICILIO:

9. CAMBIO O CESE DE OBRADOR ASOCIADO:
_ INDICAR EL DOMICILIC DEL. OBRADOR QUE CESA:

DECLARACION RESPONSABLE

l.a persona abajo firmante de este documento DECLARA, bajo su expresa responsabiiidad, que:

A} Que cumple-con jos requisitos establecidas en la normativa vigente para et acceso © gjercicio de ia actividad indicada.

B) Que dispone de la documentacidn que io acredita, especiaimente el documento relativo al Sistema de Autocontrol adaptado a su

‘ establecimiento.

C) Que dispone de poder suficiente para actuar como representants de la citada entidad. (Sdio 2n caso de representacion de personas
juridicas).

Y SE COMPROMETE:

A) A mantener el cumplimiento de la normativa que le afecte, durante af tiempo que se desarrolle el ejercicio de ia actividad.

B} A comunicar al Departamento de Sanidad, cualquier cambio en los datos de su inscripcion como domicilio a efectos de notificacion o
actividad, incluido el cese definitivo de ia actividad.

C) A someterse a las actuaciones de comprobacion a efectuar por los servicios de controi sanitario oficial del Depariamento de Sanidad,
aportando cuanta informacién y documentes ies sean requeridos en el gjercicio de las actuaciones anteriores.

EL. FIRMANTE DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD, LA EXACTITUD DE LOS DATOS RESENADOS
EN LA PRESENTE SOLICITUD, Y EN EL CASO DE REPRESENTACION, QUE DISPONE DE PODER
SUFIENTE PARA ACTUAR EN NOMBRE DEL REPRESENTADO,

£n , 8 de __de20

Fdo:

SERVICHO PROVINCIAL DE SANIDAD
SUBDIRECCION DE SALUD PUBLICA

informacion en cumplimiento del art. 5. £.0.15/1998, de 13 de d;caembre l_os datos personales recogidos serdn incorporados y tratados en
el fichero RSA cuya finalidad es ser soporte del censo de industrias v establecimientos alimentarios y situacion higiénico-sanitaria de la
misma v la tramitacién del Registro de Establecimientos Alimentarios de Aragén. El Organo responsable dei fichero es la Direccion General
de Satud Pablica. El interesado podra ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicién ante el mismo en ia siguiente
direccidn: .

- Servicio Provincial de Sanidad. Paseo M® Agustin, 16. 50004 ZARAGGZA

- Subdireccion de Salud Pablica de Teruel: 3 de Abril, 1 44002 TERUEL

- Subdireccién de Salud Pdblica de Huesca: Av Parque, 3¢ 22003 HUESCA
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m CORIERNO ANEXO 1 - B
L2 NE ARAGON —

Departarento de Senidad

APELLIDOS Y NOMBRE O RAZON SOCIAL NIF o equivalente

10. TIPO DE ESTABLECIMIENTO* (Marcar fa actividad, Jos productos y fa produccion semanal)
Definiciones de actividad segun el Real Decreto 1376/2003

[ ] cARNICERIA

Establecimienios dedicados a la manipulacién, preparacién y presentacidon de carnes y despojos frescos, y a la venta,
pero sin elaboracion propia, de preparados de carmne, productos carnicos y ofros productos de origen ammai para si
venta al consumidor en las dependencias propias destinadas a dicho fin,

Actividades: Despiece, deshuesado, fileteado, loncheado, picado, mechade y ofras manipulaciones o procesos sin
adicion de aditivos y condimentos,

Productos:

[ Carne fresca ] Piezas de carne relienas

[J Librilios de lomo reileno (no empanado) ‘[iCarnes moldeadas

[3 Pinchos ¢ brochetas crudos {no adobados} 1 Alimentos (pimienios, por ejemplo) relienos de carne cruda.
[3 Muslos de pollo rellencs 03 Otros (indicar cuales) ‘

|1 CARNICERIA-SALCHICHERIA

Produccién semanat] """ Kg. (Méximo 5.000 Kg. lsemana)

Establecimientos dedicados a las actividades de camniceria indicadas en el apartado anterior, con elaboracion en
obradar anexo o separade de las dependencias de venta, de preparadoes de camne (frescos, crudos-adobados, etc.), y
embutidos de sangre u otros preoductos fradicionales.

Actividades: Ademas de las proplas de cariceria, elaboracion de preparados de came:

Productos:

{71 Elaborades con carne picada como: longaniza fresca (tnpo salchu:ha) "burguer meat” (fipo hamburguess, albondiga, filete ruso ,..)
3 Embutidos frescos y creados: lengahiza, chorizo, chistorra, . :

] Preparados crudos adobados

{1 Embutidos de sangre {morciila, butifarra negra)

] Productos tradicionaies de Aragodn (tortetas bolas, chiretas, but:farra bianca, bispe, fardeles, glefias)

i1 Rellenos: polios, pavos y simitar

] Salade de focino

7] Otros {indicar cuales) |

[_] CARMICERIA-CHARCUTERIA

Produccion semanat] | Kg. (Méximo 5,000 Kg. /semana; o «foie-gras» 700 Kg./semana)

Establecimientos dedicados a la actividad de carniceria, o carniceria-salchicheria con elaboracion, en obrador anexo o
separade de las dependencias de venta, de productos carnicos, ofros productos de origen animal, platos cocinadoes
carnicos, ademas de los contemplados en el apariado de camiceria-salchicheria.

Actividades: Ademas de las propias de camiceria-saichicheria, elaboracion de productos cérnicos:

Productos:

[ Producios crudo curados: secado de lomo, panceta, costilla, focino, jJamén, paieta, embutidos como salchichén, cherize, sohrasada
1 Productos carnicos cocidos: jamon, paleta fiambres cocidos, salchichas cocidas Frankfurt, Viena, ... patés, Fole Gras;

[ Producios ahumados

[ Grasas comestibles {manteca)

[ Platos cocinados carnicos

[ Otros (indicar cuales)
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ANEXO [-C

= GOBIERNO
5L DE ARAGON

Departamento de Sanided

REGISTRO E$TABLECIMEENTOS
ALIMENTARIOS DE ARAGON

Comercio minorista

DECLARACION RESPONSABLE

1. MOTIVO DE LA PRESENTACION (LEER ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES AL PIE}

[ INSCRIPCIGN INICIAL

3 CAMBIO DE TITULAR

[ CAMBIO DE DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION

[ AMPLIACION DE ACTIVIDAD

[ CESE PARCIAL DE ACTIVIDAD

[ BAJA DE INSCRIPCION

2. DATOS DEL TITULAR®

APELLIDOS Y NOMBRE O RAZON SOCIAL

NIF o eqguivalente

DOMICILIO A EFECTOS DE NQTIFICACIC)N {calle, plaza, nimero, efc.)

LOCALIDAD c.P, MUNICIPIO (PROVINCIA)
TELEFONO CORREQ ELECTRONICO FAX
APELLIDOS ¥ NOMBRE DEL REPRESENTANTE NiF o equivalente TITULO DE REPRESENTACION ]
3. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO*
| DOMICILIO {calle, plaza, namero! etc.)
LOCALIDAD C. P MUNICIPIO  (PROVINCIA)
TELEFONO CORREQ ELECTRONICO | FAX

4. DATOS DE LA ACTIVIDAD*

o

Ambito de distribucion y venta:

{1 Venia en el propic establecimiento

Sector de actividad:

02. Pescados y derivados: ... ]
03. Huevos ¥ dervados: .........c.cccceeeiveeececreene . ]
04. Leche y derivados: ..........cocooveie e ]
05 Grasas comestibles y derivados: ...................... ]

06. Cereales y dertvados:

- 06,01, Obrador de panaderia / boileria ordinaria ........ [
- 08.02. Obrador de pastelenia ... [
- 06.03. Obrador de ofros dUICeS ... e reree e [

(7 Venta a otros establecimientos de comercic minorista (sin RGSEAA)

07,
08.
10.
12.
14.
15.
18.
18

Kg/mes. ( Y% det total)

Vegetales y derivados:....v i L]
Eduicorantes naturales, miah........ooeeiinien ]
Alimentos estimutantes, café, chocolate: ........... [ ]
Alimentacion especial, herboristerias dietética: . ]
Hetados ¥ horchatas: e, |
Bebidas no alcohdlicas: ..o e
Bebidas alcohtlicas, bodegas: ... O
Establecimientos polivalentes. ... 1

LEFR Y SEGUIR ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES DE CUMPLIMENTACION:-
« Indicar el motivo de ia presentacion de ia deciaracion responsabie marcando lals casilia/s correspondiente/s del apartado 1.

» " Apariados 2, 3 ¥ 4 a rellenar completa y obligatoriamente.

« En el caso de-cambio de titularidad o domicilic a efectos de notificacion, indicar ia informacion actualizada en el apartado 2 y ios

datos anteriores en los apartades 6 ¢ 7, segln corresponda.

o No olvidar cumpiimentar la fecha, lugar y firma de (a declaracién,

s Indigue correctamente las actividades en el apartado 4, y en caso necesario, aporie una memoria descriptiva con indicacion de
materias primas, procesos, productos elaborados y destinatarios de sus productos.
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DOCUMENTACION REQUERIDA SEGUN EL MOTIVO DE PRESENTAC!C')N Y QUE SE DEBE ADJUNTAR
(Marcar la documentacion aportada, o cumplimentar Ja informacion requerida, segtin corresponda)

I 5. INSCRIPCION INICIAL
[[1 Fotocopia dei NLF o equivaiente

[l En el caso de personas fisicas, el interesado AUTORIZA Ia consulta mediante el Sistema de Verfficacion y Consulta de
Datos, en este caso NO REQUIERE COPIA DE NIF O EQUIVALENTE.

[} Memoria descriptiva de la actividad alimentaria a realizar y, en su caso, descripcidn de los procesos de elaboracion, envasado, etc
(Firmado por el tituiar o técnico competente)

& CAMBIO DE TITULAR
[ Fotocopia del N.LF 0 eguivaiente

[71 En el caso de personas fisicas, e! interesado AUTORIZA la consuita mediante el Sistema de Verificacién y Consulta de
Datos, en este caso NO REQUIERE COPIA DE NIF O EQUIVALENTE.

0 Fotocopia simple del documente pablico ¢ privado, que justifique el cambio det fitular.
INDICAR EL ANTERIOR TITULAR:

7. CAMBIO [JE DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES
INDICAR EL ANTERIOR DOMICILIO:

8. AMPLIACION DE ACTIVIDAD:

[0 Memoria descriptivé de |a actividad alimentaria a reallzar y, en su case, descripcidn de los procesos de elaboracion, envasado, sic
(Firmado por gl titular o técnico competente)

INDICAR LA NUEVA ACTIVIDAD:

J

9. CESE PARCIAL DE' ACTIVIDAD:
INDICAR LA ACTIVIDAD QUE CESA: :

DECLARACION RESPONSABLE

La persona abajo firmante de este documento DECLARA, bajo su expresa responsabilidad, que:

A} Que cumple con los reguisitos establecidos en la nomativa vigente para &l aeceso o gjercicic de iz actividad indicada.
‘B)  Que dispone de la documentacion que lo acredita, especiaimente el documento relativo al Sistema de Autocontrol adaptadé a su
estabiecimienic.

C) Que dispone de poder suﬁcnente para actuar como representante de la citada entidad. (Soio en caso de representacion de
personas juridicas).

Y SE COMPROMETE: .
A) A maniener el cumplimienio de Ja normativa que te afecte, durante ef tiempo gue se desarrolie el ejercicic de la actividad.

B} A comunicar al Departamentc de Sanidad, todos aquelios cambios de dom|cmo a efectos de notificaciones o de localizacion de
establacimiento.

C} A someterse a las actuaciones de comprobacion a efectuar por los servicios de control sanitario oficial def Departamento de
Sanidad, aportande cuanta informacion y documento ies sean requeridos en &l ejercicio de las actuaciones anteriores.

EL FIRMANTE DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD, LA EXACTITUD DE LOS DATOS
RESENADOS EN LA PRESENTE SOLICITUD, Y EN EL CASO DE REPRESENTACION, QUE
DISPONE DE PODER SUFIENTE PARA ACTUAR EN NOMBRE DEL REPRESENTADO.

En___ , 3 de de 20

Fdo:

SERVICIO PROVINCIAL DE SANIDAD
SUBDIRECCION DE SALUD PUBLICA

Informacion en cumplimiente del art. 5. L.O.15/1998, de 13 de diciermbre: Los datos personales recogidos seran incorporades y tratados
en el fichero RSA cuya finalidad es ser soporte del censo de industrias y establecimientos alimentarios y situacion higiénico-sanitaria de
la misma vy la tramitacion del Registro de Establecimientos Alimentarios de-Aragén. El Organo responsable del fichero es la Direccion
General de Salud Pablica. El interesado pedra ejercer los derechos de acceso, rectificacion, canceiacion y oposicion ante el misme en la
siguiente direccion: Servicio Provincial de Sanidad. Paseo M? Agustin, 16. 50004 ZARAGOZA [ Subdireccién de Salud Pidblica de
Teruel: 3 de Abril, 1 44002 TERUEL / Subdireccion de Salud Publica de Huesca: Av Parque, 30 22003 HUESCA
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mie GOBIERNO

SDE ARAGON

" Depariaments de Sanided

SOLICITUD DE AUTORIZACION / DECLARACION RESPONSABLE

ANEXO I

REGISTRO GENERAL SANITARIO
DE EMPRESAS ALIMENTARIAS Y ALIMENTOS

I AUTORIZACION O.
INSCRIPGION INICIAL

"1 CAMBIO DE TITULAR

[1 CAMBIO DE DOMICILIO A

EFECTOS NOTIFICACION

[ CAMBIO DE DOMICILIO
HNDUSTRIAL

T AMPLIACION DE
ACTIVIDAD

{77 CESE PARCIAL-DE ACTIVIDAD

[ BAJA DE INSCRIPCION

DATOS DEL TITULAR*

NOMBRE Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL

NIF o equivalente

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION (calie, plaza, nGmero, etc.)

LOCALIDAD

C.P.

MURNICIPIO (PROVINGIA)

TELEFONO

CORREQ ELECTRONICO

TEAX

APELLIDOS ¥ NOMBRE DEL REPRESENTANTE

NIF o equivalente

TITULO DE REPRESENTACION

DATOS DEL ESTABLECIMIENTO"

DOMICILIO DE LA INDUSTRIA {calle, plaza, ntimero, etc) RGSEAA
LOCALIDAD C.P. MUNICIPIO (PROVINCIA)
TELEFONO CORREOQ ELECTRONICO EAX

ACTIVIDAD ALIMENTARIA

* Datos a cumplimentar obligatoriamente. En el caso de cambios de tifutaridad, domicilio vio actividad,
indicar la informacion actualizada.

SOLICITUD DE AUTORIZACION / DECLARACION RESPONSABLE

siguiente.

+Solicita autorizacion para el ejercicio de ia acfividad indicada

«Declaracion responsable:

personas juridicas).
Y SE COMPROMETE:

REG-AME-001 ver(3

En

, &

El presente documento tiene 1a finalidad de soficitar una autorizacién sanitaria, o reelizar la preseniacion de la declaracién
responsable en funcion del sector de actividad del establecimiento, segdn lo indicado en el art. 6.1 Real Decreto 191/2011, de 18
de febrero, sobre Reglstro General Sanitario de Empresas Alimentarias y Alimentos: Ver sectores de actividad en pég:na

La persona abajo firmante de este documento DECLARA, bajo su expresa responsabilidad, gue:

A} Que cumple con fos requisitos establecidos en la nomativa vigente para el acceso o jercicio de la actividad indicada,

B} Que dispone de la documentacion que lo acredita, especiaimente el documente relative at Sistema de Autocontrol adaptado a su
establecirmiento, o en st case, ¢ compromete a disponer del mismo en un plazo maximo de 3 meses.

C) Que dispone de poder suficiente para acluar como representante de la citada entidad. (Soio en caso de representacion de

A) A mantener el cumplimienio de la normativa que le afecte, durante el tiempo que se desarrolle el ejercicio de la actividad.

B) A comunicar al Departamento de Sanidad, cuaiquier cambio en fos datos de su inscripcidn como dormicilio a efectos de
notificacion, ubicacion o actividad, incluido e cese definitivo de la aclividad.

C) A someterse d las actuaciones de comprobacion a efectuar per los servicios de control sanitaric oficial del Departamento de
Sanidad, aportando cuanta informacion y documento les sean requeridos en el ejercicio de las actuaciones anteriores.

EL FIRMANTE DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD, LA EXACTITUD DE LOS DATOS RESENADOS
EN LA PRESENTE SOLICITUD, Y EN EL CASO DE REPRESENTACION, QUE DISPONE DE PGQDER
SUFIENTE PARA ACTUAR EN NOMBRE DEL REPRESENTABDO.

de de 20__

Fdo:
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DOCUMENTACION E INFORMACION REQUERIDA SEGUN LA TRAMITACION
~ (Marcar la que se adjunta)

AUTORIZACION / INSCRIPCION INICIAL.

{] Folocopia det N.|.F ¢ equivaiente
[l En el case de personas fisicas, el interesado AUTORIZA la consulta mediante el Sistema de Verificacién y Consulta de Datos,
en este caso NO REQUIERE COPIA DE NIF O EQUIVALENTE. .

.1 Memoria descriptiva de la actividad alimentaria a realizar y, en suU caso, descripcion de los procesos de elaboracién, envasado, ete.
{Firmadg por el titular o técnico competante)

CAMBIC DE FITULAR
L] Fotocopia del N.ILF o equivaiente

™ En el caso de personas fisicas, el interesado AUTORIZA la consulta mediante el Sistemna de Verificacion y Consulta de Datos,
en este caso NQ REQUIERE COPIA DE NIF O EQUIVALENTE.

[.] Fotocopia simple del documento plblice ¢ privado, que }ustifique e cambio del titular.
INDICAR EL ANTERIOR TITULAR:

CAMBIC DE DOMICILIC A EFECTQS DE NOTIFICACIONES
INDICAR EL ANTERIOR DOMICILIO:

CAMBIO DE DOMICILIO INDUSTRIAL

{71 Memoria descriptiva de la aclividad alimentaria a realizar y, en su aso, descrlpc;on de los procesos de elaboracién, envasado, etc.
{Firmado por el fitular o técnico competente) ‘

INDICAR EL ANTERIOR DOMICILIC:

AMPLIACION DE ACTIVIDAD:

.1 Memoria descriptiva de la actividad alimentaria a realizar v, en su caso, descripcion de los procesos de elaboracion, envasado, etc.
{Firmado por el titular o técnico competents)

"CLAVETCATEGORIA

INDICAR LA NUEVA ACTIVIDAL:

Administracio

CESE PARCIAL DE ACTIVIDAD:

[™ Memoria descriptiva de |a actividad alimentaria a realizar y, en su caso, descripcidn de los procesos de elabaoracion, envasado, efc. '
(Firmado por el tituiar o técnico competents) -

INDICAR LA ACTIVIDAD/ES EN QUE CESA LA ACTIVIDAD:

Admxmstrac;én

BAJA DE INSCRIPCION

SERVICIO PROVINCIAL DE SANIDAD
SUBDIRECCION DE SALUD PUBLICA

Informacién en cumplimiento del art. 5. L.0.15/1999, de 13 de diciembre: Los datos personales recogidos serén incorporados y tratados en &l
fichero RSA cuya finalidad es ser soporte del censo de industrias v estabiecimientos alimentarios y sifuacién higiénico-sanitaria de la misma y
la tramitacitn del Registre General Sanitario de Empresas Alimentarias y Atimentos. El Organo responsatle del fichero es la Direccién General
de Saiud Publica. El interesado podid ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién ante el mismo en ia siguiente
direccion:

- Servicio Provincial de Sanidad. Paseo M* Agustin, 16, 50004 ZARAGQOZA
= Subdireccion de Salud Pdblica de Teruel: 3 de Abril, 1 _44002 TERUEL
- Subdireccién de Salud Piblica de Huesca: Av Parque, 30 22003 HUESCA



REG-ANE-001 ver03

ANEXC i

Departamento de Senided I
DESCRIPCION ABREVIADA DE LA ACTIVIDAD

IMPORTANTE.- Debe acompadarse de la memcria deseriptiva con suficiente detalle gue parmita conocer
los productos y actividades firmada por téehico competenie o por ol titular.

HOMBRE Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL ‘ NIF o equivaienﬁe

1. Sector de actividad

De gutorizacion e inscripcion, . De inscripeion;
(Tramitacion como solicifud de autorizacién) {Tramitacion como declaracion responsable)
[l Céarnico ] Grasas comestibles
[[] Pesca I Cereales, harinas, y derivados
] Lacieo L] Vegetaies vy derivados
™1 Huevos [ Edulcorantes naturales, miet y dearivadoé
[ Grasas de origen anirmnal {1 Condimenios y especias
[1 Comidas preparadas {(materias primas de origen animal {1 Alimentos estimulantes, especias vegetales para
sin transformar con destino a otros establecimientos) infusiones y sus derivados
(1 Helados (materias primas de origen animat sin ‘ ] Comidas preparadas (materias primas
transformar) - transformadas o de origen vegetal)
1 Polivalentes: I Alimentacion especial y complementos alimenticios
{Icarnico : | [0 Aguas de bebida envasadas y hielo
i IPesca ) , . [ Helados (materias primas de origen animai
TLactes ) fransformadas)
THuevos [] Bebidas no alcohdlicas
[iComidas preparadas {materlas primas de origen [1 Bebidas alcohdlicas
animal sin transformar con destino a otros [0 Aditives, aromas, enzimas y coadyuvanies
establecimientos) _ tecnoldgicos ‘
[C1 Materiales en contacto con afimentos
("1 Otras {especificar) S [l Atmacenistas, transportistas, distribuidores e
importadores polivalentes (distintos de origen animal
] Otras (especificar)

Productos: (Sobre el/los productos objeto de su actividad, sefialar en su caso)

I

Materias primas 100 % de produccion propia

3. Tipo de actividad: (Sefialar la/s aclividades gue realiza)

1 Fabricacion, elaboracion y o transformacion ' [l Almacenamiento

] Envasado L]  importacién

[} Distribucién y venta [ Transporte

4. Instalaciones:

[J Con instalaciones. Dispone de instalaciones fisicas para la fabricacién, manipulacion o aimacenamiento de productos o

matetial auxiliar :

[} Sininstalaciones. (en este caso, considerar el DOMICILIO SOCIAL como domiciiio del establecimiento)
[[1. Distribucién. Eierce actividad de compra-venta sin instalaciones
[l Transporte. Solo ejerce actividad de transportista sin ser propietario de fa mercancia
[[1 Empresa de restauracién sin instalaciones
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