
DECLARACIÓ PER A L'IMPOST SOBRE INCREMENT DEL 
VALOR DELS TERRENYS DE NATURALESA URBANA
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 DADES DEL SOL·LICITANT:

 Nom i Cognoms:

 DNI/CIF:  Telèfon:

 Adreça:  C.P:

 Població:  Provincia:

 Correu electrònic:

 En representació de:  DNI/CIF:

Autoritze expressament a l'Ajuntament de Picanya a enviar a l'adreça de correu electrònic dalt assenyalada, les notificacions que hagen de practicar-me en els
expedients en què siga part o puga tindre un interés legítim, amb plens efectes jurídics com disposa l'art. 59.3 de la Llei 30/92 L.R.J.-P.A.C.

Transmetent o causant:

 Nom i Cognoms:  NIF:

 Adreça:

 Població:  Provincia:  C.P:

Adquirent:

 Nom i Cognoms:  NIF:

 Adreça:

 Població:  Provincia:  C.P:

Dades de l'immoble:

Classe d'immoble:

 Emplaçament:

 Quota participació:  Coeficient propietat:  Part transmesa:

Transmissió actual:

 Data d'escriptura:  Classe:

 Notari:  Població:

 Data de defunció:  Protocol:

Signatura

Picanya, de de 

Transmissió anterior:

 Data d'escriptura:  Classe:

 Notari:  Població:

 Data de defunció:  Protocol:
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