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7.-SOLICITUD BENEFICIOS FISCALES . EXENCION DE VEHICULO MATRICULADO A NOMBRE DE MINUSVALIDO
PARA SU USO EXCLUSIVO .CONCEPTO TRIBUTARIO: IMPUESTO SOBRE VEHICULOS DE TRACCION MECANICA.

| DATOS DEL SOLICITANTE |
Apellidos y nombre : _BERZOSA BERZOSA IGNACIO DNI/CIF:

Direccion (domiciliohabitual): c/ nam.: esc.: pta.:
Localidad: Provincia: C.P: Teléfono:

En caso de actuar en nombre y representacion del titular, indicad los datos del mismo.

Nombre: DNI/CIF:

Titulo representacion:

Direccion: ¢/ Ne: Pta: Localidad:

SOLICITUD EXENCION VEHICULO MATRICULADO A NOMBRE DE MINUSVALIDO PASA SU USO
EXCLUSIVO.

Como: [ titular del recibo o sujeto pasivo del impuesto [J Otros (indique motivo ) :

Y en relacion con el recibo/ autoliquidacion n° /s , correspondiente al ejercicio

DECLARA (*):

a) Que es el titular del vehiculo con matricula por constar asi en el permiso de circulacion (JPT).

b) Que tiene la condicion de minusvalido declarado legalmente , en grado del % , igual o superior al 33 por cien.

¢) Que no disfruta de exencion, en el Impuesto sobre Vehiculos de Traccion Mecanica, por otro vehiculo del que sea titular.
d) Que el vehiculo que consta matriculado a nombre de minusvalido, es para su uso exclusivo, bien | | para ser conducido por el

minusvélido, o bien [| por estar destinado al transporte del mismo.
SOLICITA :

U Se le conceda la exencion del Impuesto sobre Vehiculos de Traccion Mecanica correspondiente al vehiculo con matricula
antes indicada .

O Se tenga por interpuesto RECURSO DE REPOSICION contra el acto que aprueba la liquidacion/ recibo n° y se
proceda a la anulacion de la liquidacion o devolucion de la cantidad que he abonado, ingresando dicho importe en la
Entidad Bancaria, Sucursal y nimero de cuenta siguiente:

CIF/NIF Titular de la cuenta:

PLAZOS: Para poder gozar de la exencion debera instar su concesiéon con anterioridad al 1 de enero de cada afio, salvo en el caso de
matriculacién o primera adquisicion, en el que deberd solicitarse en el plazo de 30 dias desde la matriculacion o primera adquisicion. Si la
solicitud se formulase pasados los plazos indicados, la exencion, en su caso, surtira efectos en el ejercicio econémico siguiente (articulo 3.2 y 5
de la Ordenanza Fiscal reguladora del Impuesto sobre Vehiculos de Traccion Mecanica ,)

(*) NOTA: la inexactitud de esta declaracion puede considerarse como infraccion tributaria grave segun el art. 194 de la Ley58/2003, de 17 de
diciembre,General Tributaria por disfrutar u obtener indebidamente beneficios fiscales, mediante la omision de datos relevantes o la inclusion de
datos falsos.

| DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN

Fotocopia del NIF L] Acreditacién de la condicion de interesado o representante.

Copia de la Autoliquidacion o Recibo del IVTM .
Fotocopia del permiso de circulacion de vehiculo

Copia del documento oficial acreditativo de la calificacion de minusvalia del interesado con el grado correspondiente.( requisito
indispensable)

(OTRA DOCUMENTACION)

U Ooooo

Firma del solicitante. Sagunt,
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EXPTE:

INTERESADO: NIF:

PROCEDIMIENTO:

DESCRIPCION:

ASUNTO: REQUERIMIENTO DE DOCUMENTACION
Fecha Registro Salida: Registro de Salida n°:

Por la presente, a los efectos de proceder a la resoluciéon del expediente arriba referenciado, relativo al procedimiento
iniciado por usted en fecha ...................

Se le requiere para que, de acuerdo con lo que prevé el articulo 71 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen
Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun (LRJ-PAC) y el articulo 2.2 del
Reglamento General que desarrolla la Ley 53/2003, general Tributaria en materia de revisién en via administrativa,
(RGRVA) haga llegar a este Departamento la siguiente documentacién:

Documentacion pendiente

Fotocopia del DNI o NIF

Acreditacion de la condicién de interesado o representante

Recibo/s original del IVTM si ha sido pagado el impuesto.

Codigo Cuenta Cliente donde desea se le ingrese la devolucion al titular del derecho:
Entidad Bancaria, Sucursal y nimero de cuenta:

ooodo

O Copia del documento oficial acreditativo de la calificacion de minusvalia del interesado con el grado
correspondiente. ( requisito indispensable)
O Fotocopia del permiso de circulacion de vehiculo

OTRA DOCUMENTACION

FORMA DE ATENDER EL REQUERIMIENTO

Para su cumplimiento, y de conformidad con el art. 34.k) del Reglamento General que desarrolla la Ley 58/2003, de 17 de
diciembre, General Tributaria, (RGRVA) podra aportar la documentacién requerida de la forma que le resulte menos
gravosa, siempre que quede constancia de la fecha de su presentacion (correo certificado, presentacion de los documentos
en el Registro General del Excmo. Ayuntamiento de Sagunto, Oficinas PROP... por si mismo, o a través de representante)

PLAZO PARA ATENDER EL REQUERIMIENTO
En el plazo de 10 dias contados a partir del siguiente al de recepcién de la notificacién del presente escrito.

EFECTOS DE NO CONTESTAR EL REQUERIMIENTO
La falta de atencién a dicho requerimiento determinard el archivo de las actuaciones y se tendra por no presentada la
solicitud o el escrito (art.2.2 del RGRVA)

ADVERTENCIA

Se le advierte que si se produce el desistimiento por faltar la documentacion requerida, esta Administracién no esta
obligada a resolver expresamente las cuestiones planteadas en el procedimiento iniciado por usted, conforme a lo previsto
en el articulo 103 del RGRVA.

Por ello, en caso de desistimiento no le sera notificada resoluciéon alguna, salvo que usted solicite a esta
Administraciéon que declare dicho desistimiento.

El/La Funcionario/a
Recibi:
(firma)

EL INTERESADO
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