
ILMO. SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE MÉRIDA
GESTIÓN TRIBUTARIA

RECLAMACIÓN POR TASA DE BASURA DOMICILIARIA

DATOS DEL RECLAMANTE
NOMBRE Y APELLIDOS: .................................................................................................................................................................... ..

DNI/NIF: .................................. DOMICILIO: .........................................................................................................................................

CIUDAD: .................................................. ....................... PROVINCIA: ................................................. TFNO: ...................................

EMPRESA REPRESENTADA: .......................................................................................................... ............. CIF: ..............................

     Recibida Liquidación/Recibo correspondiente al concepto tributario “Tasa de Basura”, se interpone la siguiente

RECLAMACIÓN:
IDENTIFICACIÓN DEUDA MOTIVACIÓN

Nº de Expediente: (1) ................................ ............................. □ No ser titular del inmueble (2)
Año/s: ................................ ................................ ...................... □ No ser usuario (3)
Dirección del inmueble: ................................ ......................... □ El inmueble se encuentra cerrado sin actividad
................................ ................................ ................................ .. □ Domicilio del inmueble incorrecto
Actividad del inmueble: ................................ ......................... □ Otro motivo ................................ ................................ ..
................................ ................................ ................................ .. ................................ ................................ ..............................

(1) Adjuntar copia del Recibo o Liquidación (2) Adjuntar fotocopia escritura de transmisión
(3) Adjuntar contrato de arrendamiento

A Rellenar por la Oficina de Rentas y Exaciones

Informe: se hace constar que comprobados los datos aportados por el interesado la situación actual d el
inmueble es la siguiente:

Titular: Usuario:
Nombre: ................................ ................................ ................. Nombre: ................................ ................................ ....................

Apellidos: ................................ ................................ ............... Apellidos: ................................ ................................ ..................

DNI/CIF: ................................ ................................ ................. DNI/CIF: ................................ ................................ ...................

Dirección: ................................ ................................ ...............

Fecha Adquisición ............ / ............. / ................................ ...
Situación del Inmueble:

Dirección: ................................ ................................ ................................ ................................ ................................ ........................
    Con Actividad  Sin Actividad  (Fecha del cese  .........../............./......................)

Observaciones:

................................ ................................ ................................ .....

................................ ................................ ................................ .....

................................ ................................ ................................ .....

En Mérida, a____de__________________de 2._____

IDENTIFICACIÓN ...................................................................... .

En Mérida, a ______ de __________________ de 2.______
Firma


