
 

 
 
                                ILUSTRE AYUNTAMIENTO 
                                                       DE LA 
                                             VILLA DE ARAFO 
 
Referencia expediente:  

 
 
 
 
 

 
(Registro de Entrada) 

 Modelo 

069
IMPUESTO SOBRE EL INCREMENTO DE VALOR DE LOS TERRENOS DE NATURALEZA URBANA 

 

DATOS DEL SUJETO PASIVO: 
TRANSMITENTE 

NIF:/CIF:  Apellidos y Nombre o razón social:  

T. Via:   Nombre vía Pública:  Nº:  

Bloque 
 

Escalera 
 

Piso 
 

Puerta 
 

Edificio 
 

Localidad 
 

Cód. Postal 
 

Municipio:  Provincia:  

Teléfono:  Móvil:  Correo Electrónico:  

Acepto expresamente recibir las notificaciones relativas a este expediente, via fax o correo electrónico 
                  SI 
                  NO 

 

ADQUIRENTE 
NIF:/CIF:  Apellidos y Nombre o razón social:  

T. Via:   Nombre vía Pública:  Nº:  

Bloque 
 

Escalera 
 

Piso 
 

Puerta 
 

Edificio 
 

Localidad 
 

Cód. Postal 
 

Municipio:  Provincia:  

Teléfono:  Móvil:  Correo Electrónico:  

Acepto expresamente recibir las notificaciones relativas a este expediente, via fax o correo electrónico 
                  SI 
                  NO 

 

Datos del Inmueble: 
Dirección:  Nº:  
Terreno:                     Rústico                   Urbano Terreno:                    con edificación                   sin edificación 
Parcela Catastral: Nº de Local: 
Modo de Transmisión: 
Coeficiente que se transmite:  
Fecha de la última transmisión:  
 

Datos Registrales: 
Nombre del Notario: Nº. de Protocolo: 
Nº de Inscripción en el Registro de la Propiedad: Finca: Tomo: 

 
 

Ayuntamiento de Arafo, a             de                            de 20 
EL SOLICITANTE o EL REPRESENTANTE LEGAL 

 
 
 

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ARAFO 
 
DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA: 

Escritura Pública 
Fotocopia del DNI/NIF 
Fotocopia del recibo del IBI 

 
AVISO: De conformidad con la Ley 34/2002 de Servicios de la Información y de Comercio Electrónico, así como la Ley Orgánica 15/1999 de Protección de 
Datos de Carácter Personal, le comunicamos que los datos suministrados por Ud. en esta solicitud formarán parte de un fichero automatizado titularidad del 
Ayuntamiento de Arafo, cuya finalidad es poder informar sobre los diferentes servicios y remitir las comunicaciones y notificaciones de esta Entidad Local, 
relacionadas con nuestras actividades  y con sus solicitudes. Así mismo se le comunica que no serán suministrados a terceros salvo en los supuestos legalmente 
establecidos. También le informamos que podrá ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición de manera gratuita dirigiendo escrito a la 
Oficina de Registro de General del Ayuntamiento de Arafo sita en C/ Amilcar González Díaz nº 1,  38550 Arafo – S/C de Tenerife.  
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