AYUNTAMIENTO
DE BOLLULLOS
DE LA MITACION

DECLARACION DE ACTIVIDADES Y CAUSAS DE POSIBLE
INCOMPATIBILIDAD

ANEXO I

ANO: 20723 /202%
FECHA: |2 / & /200X

I.-DATOS DEL/LA DECLARANTE

{

G T BRNBY

ml | ESRA DO G APEu:}nqm
IO MBCOUH DA DNI: o

General
:

II.-CARGO. Especifiquese la denominacion exacta:
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III.-TIPO DE DECLARACION. Marque con una X el recuadroq&gyrooada

%) | Inicial (Toma de posesién)

www. bollullosdelamitacion.es

Secre

Anual

Final (Declaracién por cese en el cargo o finalizacién del mandato)

Modificacion (Declaracion de actualizacion o modificacién de la informacion

IV.-DECLARACION DE ACTIVIDADES. Actividades u ocupaciones mercantiles o industriales

S
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Trabajo por cuenta ajena: puestos, cargos o actividades en cualesquiera entidades del
sector publico, organismos, entidades, empresas publicas y empresas o entidades
privadas

Secretaria General

www . bollullosdelamitacion.es

Otras actividades o intereses privados que, sin proporcionar ingresos, afecten o estén
relacionados con el ambito de competencias de la Corporacién.
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En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley 7/1985 de Bases de Régimen Local el/la
abajo firmante, formula la presente declaracién de actividades y manifiesta que los datos
reflejados son rigurosamente ciertos.

Asimismo DECLARO no ejercer actividad alguna declarada incompatible por la Ley
53/1984, de 26 de diciembre, de Incompatibilidades del Personal al Servicio de las
Administraciones Publicas, por la Ley 5/2006 de 10 de abril, de Regulacién de los
Conflictos de Intereses de los miembros del Gobierno y de los Altos cargos de la
Administracion General del Estado, en la medida que me resulta de aplicacidn, ni por
cualquier otra normativa vigente que fuese de aplicacion.

En Bollullos de la Mitacién ad?  de “)(WNIO del ZD_ZLS
EL/LA DEWNTE
=" /g —

Fdo.- rDHd.sLDusm ﬁanubﬁom @JT@Q?LS@

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley 7/1985 de 2 de abril, Reguladora de las Bases de
Régimen Local, el/la declarante cuyos datos de identidad arriba se consignan, formula la presente
declaracion de sus bienes patrimoniales, que consta de 3 péginas y manifiesta, bajo su
responsabilidad, que los datos son rigurosamente ciertos.
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AYUNTAMIENTO
DE BOLLULLOS
DE LA MITACION

DECLARACION DE DECLARACION DE BIENES Y
PARTICIPACION EN SOCIEDADES
ANEXO II

ANO: 2022 /202
FECHA: |7 / £ /2023

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 75.7 de la Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las
Bases de Régimen Local, formulo la siguiente declaracion sobre los bienes y derechos que integran mi
patrimonio:

I.-Datos del/la declarante.

Apellido: | FoEADMOEL _
Nombre: (& (ILIMAOUDOA | DNE:

General

| BOTEREG

II.-Cargo. Especifiquese la denominacion exacta:

CON CEI NL-DBLEGA DD

]
Secretaria
www . boliullosdelamitacion.es

IIL.-Tipo de declaracion. Seleccione la casilla que proceda:

x Inicial (Toma de posesién)

Anual

Final (Declaracion por cese en el cargo o finalizacién del mandato)

Madificacion (Declaracion de actualizaciéon o modificacion de la informacidn
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IV.-Patrimonio inmobiliario.

VODD - HDR 1T

O M seouw [ 30 OCR [ 9X RYo$S

O P P e oo | 2o Ro 51A

(1) Clase de bien: R: Rustico; U Urbano. iy J e
(2) Tipo de derecho: P: Pleno dominio; N: Nuda propiedad; M: Multipropiedad, propiedad a tiempo parcial o formulas

similares, con titularidad parcial del bien; Dz Derecho real de uso y disfrute; C: Concesion administrativa.
(3) Situacién: Descripcién y provincia de localizacion.

V.-Patrimonio mobiliario.

» Acciones y participaciones en sociedades:
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e Acciones y participaciones en sociedades e instituciones de inversion colectiva, deuda publica,
obligaciones y bonos:

= o ~_

* Seguros de vida y planes de pensiones:

e Muebles, cuadros y objetos artisticos de especial valor:

E ___._'. : | §
GL_.) CATHLBVD OCUMBE | m1?§£ |
— (Plan do peviexiies) | = —
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VI.-Cargas:
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IRPF

AYUNTAMIENTO
DE BOLLULLOS
DE LA MITACION

VIL-Resultado de la ultima liquidacion presentada ante la Agencia Tributaria de los
siguientes impuestos:

PATRIMONIO

SOCIEDADES

i . -

aﬁom__?)

En Bollullos de la Mitacién, a _|2_de _ YON IO del
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INFORMACION DE LA PRESENTACION DE LA DECLARACION

Modelo 100 Ejercicio 2022

Registro
Presentacion realizada el: 19-04-2023 a las 15:14:59

Expediente/Referencia (n? registro asignado): 202210064900367D
Codigo Seguro de Verificacion: SHU4GRW62L9QDSXE
Numero de justificante: 1003610292036 |

Via de entrada: Presentacion por Internet

Present
NIF

Apellidos y Nombre / Razén social: FERNANDEZ GUTIERREZ MARIA INMACULADA
En calidad de: Titular

SOLICITUD DE DEVOLUCION

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cadigo Seguro
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Agencia Tributaria Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas Modelo

Teléfono: 915 54 87 70/ 901 33 55 33

sede.agenciatributaria.gob.es EjerCiCiO 2022 1 00

l Primer declarante y conyuge, en caso de matrimonio no separado legalmente

I Primer declarante

Apeliidos y nombre
OZiFERNANDEZ GUTIERREZ MARIA INMACULADA 1
stado civil (s 31-12-2022) o
ie)::)d:l primer declarante: Soltero/a Casadola Viudola sepa[f):ggal'ggu;alngenle Fecha de nacimiento
: hombre |__] ]
M: mujer mm 08 ’ o7 ]X ! ioa | | ’ 08 | |

Grado de discapacidad. Clave.........

Si su domicilio esta situado en el extranjero indique el pais de residencia en la UE o EEE en 2022 (excepto Espafia)

Cényuge (los datos identificativos del cényuge son obligatorios en caso de matrimonio no separado legalmente) l

) o

4 ]MACHO AMO ANTONIO I
ot P e O ot conpuge Cave.
H: hombre

Mmuer (5910 | [60]17:07/1075 |

Cényuge no residente que no es contribuyente del IRPF

................................................................................. 62
Cényuge no residente que reside en un pais de la UE o del EEE, y se aplica la 6n por unidad iares formadas por residentes fiscales en la UE o del EEE .............| B4
Si su domicilio esta situado en el extranjero indique el pals de residencia en la UE o EEE en 2022 (excepto ESpafia) ... 143 |
l Comunidad o Ciudad Auténoma de residencia en el ejercicio 2022
Clave de la Comunidad Auténoma o de la Ciudad con Estatuto de Autonomia en la que tuvo/tuvieron su residencia habitual en 2022 ... m
| Opcidn de tributacion |
Indi |a opcién de tributacion elegida (marque con una “X" Ia casilla qUE ProOCEAA) ... i Tributacién individual........| 68 | X
Tributacién conjunta...........| 69
Atencién: solamente podran optar por el régimen de tributacién conjunta los contribuyentes integrados en una unidad familiar.
Devengo J

Atencién: este apartado tinicamente se cumplimentara en las declaraciones individuales de contribuyentes fallecidos en el ejercicio 2022 con anterioridad al dia 31 de diciembre.

Fecha de fallecimiento

........................... .| 67] |

Fecha de finalizacién del periodo impositive

rAsignacién tributaria a la Iglesia Catdlica |

Atencién: Esta asignacion es independiente y compatible con la

ignacién tributaria a actividades de interés general consideradas de interés social,

Si desea que se destine un 0,7 por 100 de |a cuota Integra al sostenimiento econémico de la Iglesia Catdlica, marque con una “X" esta casilla

Asignacién de cantidades a actividades de interés general consideradas de interés social ‘

Atencién: Esta asignacion es independiente y compatible con la asignacién tributaria a la Iglesia Catdlica.

Si desea que se destine un 0,7 por 100 de la cuota integra a las actividades previstas en el Real Decreto-Ley 7/2013, de 28 de junio (BOE del 28), marque con una "X esta casilla....... m

lTerresenta nte I

Apellidos y nombre o razdn social

Bl Tee]

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Codigo Seguro

Ao Vlmsiiinaaiia ELITAATHAAAT AARAYE an htbnallaade mmamaintelbdesdia ok an



Generico1Alcaldia
#custom

Generico1Alcaldia
#custom


Agencia Tributaria Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas Modelo
e ageeci s g Ejercicio 2022 100

Apellidos y nombre

FERNANDEZ GUTIERREZ MARIA INMACULADA |

Primer declaran

Situacién familiar |

Hijos y descendientes menores de 25 afios o personas con discapacidad que conviven con elllos contribuyente/s

Fecha de adopcidn
0 de acogimiento Clave de Vinculacitn pe ge arden  Ofras
NIF Apeli Fecha de nacimiento permanente o preadoptivo discapacidad (%) (**)  situaciones|
1475 76 77 | 21/11/2014 | 78 79 80 81 82
2975 76 77 78 79 80 81 82
3975 76 77 78 79 80 81 B2
4975 76 7 78 79 80 81 82
5975 76 77 78 79 80 81 82
89 75 76 77 78 79 80 81 82
7975 76 g 78 79 80 81 82
8175 76 77 78 79 80 81 B2
94 75 76 77 78 79 80 81 82
109 75 76 7 78 79 80 81 82
19 75 76 77 78 79 80 81 82
129 75 76 77 78 79 80 81 82
139 75 76 77 78 79 80 81 82
14 75 76 77 78 79 80 81 82
151 75 76 77 78 79 B0 81 82
(") No se cumplimentar esta casilla cuando se trate de hijos o d ol dal primer decl, ¥ del cényuge.
(**) Se cumplimentara esta casilia cuando la vinculacidn sea D o E. Se consignara el nimero de orden que corespanda de los datos del otro progenitor,
N°. de orden Fecha de fallecimiento
= ) 83 84
Si alguno de los hijos o descendientes hubiera fallecido en el afio 2022, indique el numero de orden con el que figura relacionado y la fecha de fallecimienta { a3 Py

Si alguno de los hijos o descendientes es no residente, reside en un pa[s de la UE o del EEE, y se aplica la deduccién por unidades familiares formadas por residentes fiscales en la UE o del
EEE, marque con una “"X" esta casilla... B -

S6lo si ha consignado las claves D o E en la casilla [80], consigne los siguientes datos del otro progenitor:

Sexo del

NIF Apellidos y nombre (por este orden) progenitor (*}
14 85 86 89 Si el ofro progenitor no tiene NIF, marque con una “X” esta casilla | 87
29 85 86 89 Si el otro progenitor no tiene NIF, marque con una “X" esta casilla | 87
1° 85 86 89 Si el otro progenitor no tiene NIF, margue con una *X” esta casila | 87
4° g5 86 89 Si el otro progenitor no tiene NIF, marque con una *X” esta casilla | 87

(*} Se consignard H: Hombre o M: Mujer

Ascendientes mayores de 65 afios o personas con discapacidad que conviven con el/los contribuyente/s al menos la mitad del periodo impositivo

Clave de

NIF Apellidos y nombre (por este orden) Fecha de nacimiento discapacidad  Vinculacién Convivencia
90 91 92 93 94 95
90 91 92 93 a4 95
90 91 92 93 94 95
90 91 g2 93 94 95
NIF Fecha de fallecimiento
Si alguno de los ascendientes hubiera fallecido en el afio 2022, indigue su NIF y la fecha de fallecimiento ............cccooveeeeiiiieneeins 96 97
96 97
La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cadigo Seguro 3
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Agencia Tributaria Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas Modelo

Teléfono: 915 54 87 70 /901 33 55 33 . . s
sede.agenciatributaria.gob.es EJerClCIO 2022

100

Rendimientos del trabajo
Contribuyente que obtiene los rendimientos

Retribuciones dinerarias

DECLARANTE [ooo1]
28.793,74 [ooos]

Total ingresos integros computables [(03)+(07)+(08)+(24)+(09)+(10)-(11)]

28.793,74 |oo12

Cotizac. Seguridad Social, Mutualidad Funcionarios, detracciones derechos pasivos y Coleg.Huérfanos

1.793,52 |oo13

Rendimiento neto previo [(12)-(13)-(14)-(15)-(16)]

27.000,22 |oo17

Suma de rendimientos netos previos

27.000,22 [oo1s]

Otros gastos deducibles

2.000,00 Joo1e

Rendimiento neto [(18)-(19)-(20)-(21)]

25.000,22 |ooz2

Rendimiento neto reducido [(22)-(23)]

25.000,22 [o02s]

RENTAS INMUEBLES A DISPOSICION DE SUS TITULARES, ARRENDADOS, CEDIDOS A TERCEROS, O AFECTOS A AAEE

Inmueble 1

Contribuyente titular. DECLARANTE [o0s2}
Porcentaje de propiedad. 50,00 [o0s3]
Situacién. 1 [ooss]
Referencia catastral. 3471403QB5337S0001 WU [ooss]
Urbana. X [oos7]
Direccion del inmueble S MI [ooss)
Vivienda habitual en 2022 X [oo7o]
N¢ de dias que el inmueble ha sido vivienda habitual en 2022 365 [oo7]

Inmueble 2
Contribuyente titular.

DECLARANTE |oos2

Porcentaje de propiedad. 100,00 [o0s3]
Situacion. 1 [ooss]
Referencia catastral. 3866609QB5336N0001 XT [ooes]
Urbana. X [oos?]
Direccion del inmueble S M [ooes]
A disposicion de sus titulares. X [oo7s]
Valor catastral del inmueble 30.146,31 [oos3)
Valor catastral revisado (Si/No) NO [ooss|
N¢ de dias a disposicion del contribuyente. 365 [o0ss
Renta inmobiliaria imputada. 602,93 [ooes)
Rentas totales derivadas de bienes inmuebles no afectos a actividades economicas
Suma de imputaciones de rentas inmobiliarias 602,93 oiss

Base imponible general y base imponible del ahorro
BASE IMPONIBLE GENERAL
Saldo neto de rendimientos a integrar en la base imponible general y de las imputaciones de renta

25.603,15 [oaz2]

Base imponible general [(420)-(431)+(432)-(433)-(434)]

25.603,15 [osas]

BASE IMPONIBLE DEL AHORRO
Base imponible del ahorro

0,00 I0460|

Reducciones de la base imponible
REDUCCIONES POR APORTACIONES Y CONTRIBUCIONES A SISTEMAS DE PREVISION SOCIAL
Régimen general
Aportacion / Contribucion 1
Contribuyente que realiza, o a quien se imputan, las aportaciones y contribuciones

DECLARANTE [0452]

Aportaciones y contribuciones del ejercicio 2022. Aportaciones individuales

120,00 [oses)

Importe de aportaciones y contribuciones con derecho a reduccion (Limite maximo art.52 de la Ley)
Total con derecho a reduccion

120,00 [o4e7]
120,00 |oass

Base liquidable general y base liquidable del ahorro
DETERMINACION DE LA BASE LIQUIDABLE GENERAL
Base imponible general [(420)-(431)+(432)-(433)-(434)]

25.603,15 [oaas

Reduccién por aportaciones a sistemas de prevision social (régimen general). Importe que se aplica

120,00 Joag2

Base liquidable general [(435)-(491)-(492)-(493)-(494)-(495)-(496)-(497)]

25.483,15 |os00

Base liquidable general sometida a gravamen [(500)-(501)]

25.483,15 [os0s]

DETERMINACION DE LA BASE LIQUIDABLE DEL AHORRO
Base imponible del ahorro

0,00

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Codigo Seguro
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Agencia Tributaria Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas Modelo

o il el i g Ejercicio 2022 100
Base liquidable del ahorro [(460)-(506)-(507)] 0,00 [os10]
Adecuacién del impuesto a las circunstancias personales y familiares i
Minimo contribuyente. Importe estatal 5.550,00 0511)
Minimo contribuyente. Importe autonémico 5.790,00 |os12
Minimo por descendientes. Importe estatal 1.200,00 [o513]
Minimo por descendientes. Importe autonémico 1.255,00 [os14]
Minimo personal y familiar para calcular el gravamen estatal 6.750,00 [os19}
Minimo personal y familiar para calcular el gravamen autonémico 7.045,00 [os20
Minimo personal y familiar de la base liquidable general para calcular el gravamen estatal 6.750,00 [os21]
Minimo personal y familiar de la base liquidable del ahorro para calcular el gravamen estatal 0,00 [os22] |
Minimo personal y familiar de la base liquidable general para calcular el gravamen autonémico 7.045,00 lﬁ |
Minimo personal y familiar de la base liquidable del ahorro para calcular el gravamen autondmico 0,00 [o524)
Calculo del impuesto y resultado de la declaracion
Cuota estatal correspondiente a la base liquidable general sometida a gravamen 2.905,22 [os28]
Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable general sometida a gravamen 2.864,47 [os29}
Cuota estatal correspondiente al minimo personal y familiar de B.L. general 641,25 o530}
Cuota autonémica correspondiente al minimo personal y familiar de la B.L. general 669,28 [osa1]
Cuota estatal correspondiente a la base liquidable general 2.263,97 [os32]
Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable general 2.195,19 |osas
Tipo medio estatal 8,88 [0sa4]
Tipo medio autonémico 8,61 [osas]
Cuota estatal correspondiente a la base liquidable del ahorro sometida a gravamen 0,00 [os3s]
Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable del ahorro sometida a gravamen 0,00 [osa7]
Cuota estatal correspondiente al minimo personal y familiar de B.L. del ahorro 0,00 [oss]
Cuota autonémica correspondiente al minimo personal y familiar de la B.L. del ahorro 0,00 [os39)
Cuota estatal correspondiente a la base liquidable del ahorro 0,00 [oso}
Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable del ahorro 0,00 [0541]
Tipo medio estatal 0,00 [0542]
Tipo medio autonémico 0,00 [os43]
Cuota integra estatal [(532)+(540)] 2.263,97 [osas]
Cuota integra autondmica [(533)+(541)] 2.195,19 [os46]
Deducciones ]
Por inversién en vivienda habitual, parte estatal 196,55 [0s47]
Por inversion en vivienda habitual, parte autonémica 196,55 |os4s
Inversion con derecho a deduccién: Adquisicion de la vivienda habitual 2.620,68[ Al
Importe de deduccién adquisicién y/o construccién de la vivienda habitual, parte estatal. 196,55 [oses]
Importe de deduccién adquisicién y/o construccién de la vivienda habitual, parte autonémica 196,55 |osg9
Fecha de adquisicién vivienda habitual 26/03/2007 [o708]
N® de identificacién del préstamo hipotecario 00497348101030000273 [o709)
Porcentaje del importe total del préstamo hipotecario destinado efectivamente a adquisicién vivienda 100,00 [o710]
Deducciones autonémicas de la Comunidad de Andalucia
Suma de deducciones autonémicas 0,00
Determinacién de cuotas liquidas y resultados
CUOTAS LIQUIDAS
Cuota liquida estatal[(545)-(547)-(549)-(550)-(552)-(554)-(556)-(558)-(560)-(544)-(562)-(567)-(565)] 2.067,42 [os70]
Cuota liquida autonémica [(546)-(548)-(551)-(553)-(555)-(557)-(559)-(561)-(584)-(563)-(564)-(566)] 1.998,64 [0571]
Cuota liquida estatal incrementada [(570)+(568)+(582)+(572)+(573)+(574)+(576)] 2.067,42 [oses]
Cuota liguida autonémica incrementada [(571)+(569)+(583)+(577)+(578)+(579)+(581)] 1.998,64 [oses]
CUOTA RESULTANTE DE LA AUTOLIQUIDACION
Cuota liquida incrementada total [(585)+(586)] 4.066,06 [os87]
Cuota resultante de la autoliquidacion [(587)-(588)-(589)-(590)-(591)] 4.066,06 [o5e5]
RETENCIONES Y DEMAS PAGOS A CUENTA
Por rendimientos del trabajo 4.298,18 [os98]
Total pagos a cuenta [suma de (592) + (593)+ (594) + (596) a (606)] 4.298,18 [os09]
RESULTADO DE LA DECLARACION
Cuota diferencial [(595)-(609)] -232,12 [os10]
Resultado de la declaracién -232,12 [os70]
La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro 5
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Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas
Ejercicio 2022

Modelo

100

Importe del IRPF que corresponde a la Comunidad Auténoma de residencia del contribuyente

Cuota liquida autonémica incrementada
Importe del IRPF que corresponde a la Comunidad Auténoma de residencia del contribuyente

1.998,64 [o671]

1.998,64 [o675]

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro
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Agencia Tributaria Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas Modelo

Teléfono: 915 54 B7 70 /901 3355 3. % i i . i
Q=i A i Ejercicio 2022 - Documento de ingreso o devolucién 100

Primer declarante

|

llidos y Nombre

ERNANDEZ GUTIERREZ MARIA INMACULADA ]

Apellidos y Nombre

MACHO AMO ANTONIO |

Datos de la autoliquidacion |

| Numero deJuatiﬁuateI1gg361 0292036 l [ Ejercicio | 2022 [ [ Periodo | OA_‘

Resumen de la declaracién |

Base liquidable general

sometida a gravamen Base liquidable del aharro Cuota integra estatal Cuota integra autondmica Cuota liquida estatal Cuota liquida autonémica
|os0s | 25.483,15] [0510] 0,00] [0545] 2.263,97|[0546] 2.195,19 0570 2.067,42][0571] 1.998,64/
Resultado a ingresar o devolver (casilla [0670] o casilla [0685] de la decl T i S g b oG |1595| -232.12

Tributacon INAIITUED ..........c0couimiiiimeiniiinosiresissssassssnnsss Tributacién conjunta .....................
Importante: si la cantidad consignada en la casilla [0695] ha sido determinada como consecuencia de la cumplimentacion del apartado P de la declaracidn
(Solicitud de suspension del ingreso de un conyuge / Renuncia del otro cényuge al cobro de la devolucién), indiquelo marcando con una “X” esta casilla

Declaracién complementaria ]

Resultado de la declaracién complementaria (se cumplimentard ente en caso de dec

itn complementaria del ejercicio 2022 de la que se derive
una cantidad a ingresar) ....................ooees

" [ oss0]

Importante: en las declaraci comple ias no podra fracci el pago en dos plazos.

Fraccionamiento del pago e ingreso

Si el importe consignado en la casilla [0695] es una cantidad positiva, marque con una “X" la casilla correspondiente para indicar si desea o no fraccionar el pago en dos plazos. Recuerde que si
opta por domiciliar la totalidad o el primer plazo, dicho importe se cargara en cuenta el 30 de junio.

NO FRACCIONA €} PAGO....cc.viiiivnriiinivissiimsssmsssrmssesmssssnssion [ID Si FRACCIONA el pago en dos plazos
Ingreso efectuado a favor del Tesoro Publico: Cuenta restringida de colaboracién en lar dacién de la Agencia E de Admini ién Tributaria de autoliquidaciones.

e W] ]
Cidigo IBAN

Forma de pago -| | ]

Consigne en la casilla 1, el importe que vaya a ingresar: |a lotalidad, si no fracciona el pago, o el 60 por 100 si fracciona el pago en dos plazos.

Importe (de la totalidad o del primer plazo)

En caso de domiciliacién, cumplimente los datos de una cuenta bancaria abierta en Espafia de la que sea titular y en la que desea que le sea cargado el correspondiente pago.
Recuerde que el plazo para efectuar el ingreso es hasta el 30 de junio de 2023, inclusive.

Opciones de pago del 2.° plazo —l

Si ha optado por fraccionar el pago en dos plazos, indique marcando con una "X" la casilla correspondiente, sl desea o no domiciliar el pago del 2.° plazo en Entidad Colaboradara,
NO DOMICILIA el pago del 2.° plazo, deberd efectuar el ingreso hasta el dia 6 de noviembre de 2023, INGIUSIVE .......o et e e e et s et e s st ettt ED

S| DOMICILIA el pago del 2.° plazo en Entidad Colaboradora, consigne en la casilla I, el importe de dicho plazo. En caso de no haber domiciliado el primer plazo, cumplimente los datos de
una cuenta bancaria abierta en Espafia de la que sea litular y en la que desea que le sea cargado el correspondiente pago. En este casa, el importe se cargara en cuenta el 6 de Noviembre

Cédigo IBAN
Importe del 2.° plazo (40% de la casilla [0695]) .................... | I, | ‘ | |
Devolucién ]
Si el importe consignado en la casilla [0695] es una cantidad negativa, indique si solicita devolucién o renuncia a ella;
Devolucién @LlClTA LA DEVOLUCION POR TRANSFERENCIA | importe D] 232,12]
Imp: &i solicita la i, i en el do “Cuenta " los datos de la cuenta en la que desea recibir la transferencia bancaria.

Mediante transf ia a cuenta b ia abierta en Espafia:

Mediante transferencia a cuenta bancaria abierta en el extranjero (datos identificativos de la entidad bancaria extranjera)/By transfer to a foreing bank account (identifying data of the foreing bank):

Cédigo/Code IBAN Cédigo/Code SWIFT/BIC
U.E/SEPA: [ N l
. Cédigo/Code SWIFT/BIC Numero de cuenta/Account no.
Resto paises/
Rest munu‘iesJ " |
Banco/Name of de bank Direccidn ded Banco/Adress of the bank

Ciudad/City PaisiCountry Cddigo Pais/Country coda

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro 7

o Vnsillmmaifo CLINIASTWAISA AARDBVE o bhiimalleade mmamalatelbh dasie cabk an
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