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INSTÀNCIA

A EMPLENAR PEL SOL.LICITANT
	1. DADES PERSONALS

	Cognoms

Nom


Adreça

CP......................Tel


Municipi

NIF/DNI




	2. DADES DE LA LIQUIDACIÓ

	Titular

NIF/DNI


Municipi


Concepte tributari


Càrrec-valor

Exercici




	3. FET I MOTIUS DE LA PETICIÓ

	 FORMCHECKBOX 
 Aplicació prorrateig Art. 96.3 TRLRHL

 FORMCHECKBOX 
 Error titularitat

 FORMCHECKBOX 
 Duplicitat pagament/indegut

 FORMCHECKBOX 
 Error liquidació

 FORMCHECKBOX 
 Manca notificació liquidació
	 FORMCHECKBOX 
 Sol·licitud bonificació IVTM

 FORMCHECKBOX 
 Error municipi fiscal IVTM

 FORMCHECKBOX 
 Manca notificació provisió constrenyiment

 FORMCHECKBOX 
 Declaració exempció IVTM  -Vehicle agrícola-

     Art. 93.1 g) TRLRHL

	 FORMCHECKBOX 
 Altres:




	4. SOL.LICITUD

	 FORMCHECKBOX 
 Devolució d’import euros ...................................................................................................

Titular compte bancari ..........................................................................................  NIF/DNI .........................................................

Núm. de compte

 FORMCHECKBOX 
 Baixa de l’esmentada liquidació

 FORMCHECKBOX 
 Devolució-compensació amb els càrrecs valors següents
........................................................................................................

 FORMCHECKBOX 
 Altres:



Signatura del sol·licitant



	5. DOCUMENTACIÓ QUE S’ADJUNTA

	 FORMCHECKBOX 
 Rebut/s original/s

 FORMCHECKBOX 
 Fotocòpia permís circulació

 FORMCHECKBOX 
 Autorització i fotocòpia DNI titular del rebut/liquidació en cas que aquest no sigui el titular del compte bancari indicat a la casella 4

 FORMCHECKBOX 
 Fotocòpia fitxa tècnica

 FORMCHECKBOX 
 Fotocòpia de la baixa del vehicle davant la Prefectura provincial de Trànsit

 FORMCHECKBOX 
 Fotocòpia DNI del titular del rebut

 FORMCHECKBOX 
 Fotocòpia resolució qualificació de disminució

 FORMCHECKBOX 
 Fotocòpia cartilla inspecció agrícola / cert. Inscripció al Registre de Maquinària Agrícola del DARP. 

 FORMCHECKBOX 
 Altres:

NOTA: Totes les fotocòpies han de ser acarades amb la presentació dels documents originals.


NOTA IMPORTANT:

D’acord amb la Llei 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, us informem que les dades facilitades s’inclouran als fitxers que conformen la base de dades d’aquest Organisme, destinats a la gestió, inspecció i recaptació dels ingressos de dret públic municipals.

Així  mateix, se us informa que podeu exercir, davant d’aquest Organisme, els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició, en els termes establerts en la legislació vigent, mitjançant escrit presentat al Registre General, situat a la Travessera de les Corts, 131-159 de Barcelona (08028).

