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SOLICITUD — TRANSMISION DE LICENCIA DE TAXI “INTER  VIVOS”

llustre Ayuntamiento
San Miguel de Abona

Modelo

84

I Limpiar Campos" Imprimir l

(Registro de entrada)

SOLICITANTE — TITULAR LICENCIA DE TAXI

Nombre Primer apellido Segundo apellido
DNI/NIE Teléfonos Correo electrénico
REPRESENTANTE

Nombre Primer apellido Segundo apellido
DNI/NIE Teléfonos Correo electrénico

DIRECCION DE NOTIFICACION

C./Plaza/Avda. Nombre via publica Numero
Bloque Escalera Piso Puerta Edificio Localidad Cadigo postal
Municipio Provincia

EXPONE

1. Ser titular de la Licencia Municipal n‘{

2. Desear transmitir la titularidad de su Licerdianicipal de Taxi, a favor de:

Nombre Primer apellido

Segundo apellido DNI/NIE

3. La persona adquiriente, manifiesta su aceptaciartramitacion de la presente solicitud, subganido la misma.

DOCUMENTACION APORTADA

Se deberan presentar todos los documentos origjredempafiados de fotocopias para su cotejo.

Comun:
[] Precontrato donde se indique el precio de la cjira

Titular — Transmitente:

[_] DNI/NIE

|_| Licencia Municipal de Taxi
Estatal (o certificado de estar al corriente cda)és

[] Certificado de estar al corriente con la SeguriBadial
[] Certificado de estar al corriente con la HacieGdaaria
[ ] En caso de jubilacién o incapacidad, Resolucionlag
Seguridad Social declarando tal circunstancia

[] Declaracién responsable conforme al modelo adjaria
solicitud

| | Autorizacién para recabar datos de la Agencia ulaitia| =

Adquiriente:
[ ] DNI/NIE

Permiso local de conductor
| | Permiso de conducir
[ ] Autorizacion para recabar datos de la AgenciauFaitia
Estatal (o certificado de estar al corriente cda)és
[] Certificado de estar al corriente con la Seguriadial
Certificado de estar al corriente con la HacieBGdaaria
|| Declaracién responsable conforme al modelo adjari#o
solicitud
Q Justificante del abono de la tasa correspondiente

En caso de actuar mediante representante:
[C] DNI/NIE
[ JDoocumento acreditativo de la representacion

SOLICITA

Latransmision de la Licencia Municipal de Taxide la que es titular a favor de la persona indicaino adquirente.




San Miguel de Abona, a de de 20 ACEPTACION

La persona indicada como adquiriente|
SOLICITANTE 0 REPRESENTANTE LEGAL acepta se tramite la presente solicitud

(firma)

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE SAN MIGUEL DE ABONA

D./Dfa. , mayor de edadjomicilio en
actuando como

DECLARACION RESPONSABLE DEL TITULAR DE LA LICENCIA

, titular del D.N.I.

titular de la licencia municipal de taxi n° a los efectos transmitir dicha licencia, bajerclusiva responsabilida@ECLARO:

a) Estar al corriente en el pago de los tributdgileles relacionados con la actividad del taxi.

b) Haber satisfecho las sanciones pecuniarias istpsi@n virtud de resoluciéon administrativa firmee traigan causa del ejercicio de|la
actividad.
En San Miguel de Abona a de e 20d
Fdo.
DECLARACION RESPONSABLE DEL ADQUIRENTE DE LA LICENCIA
D./Dfa. , mayor de edadjomicilio en
, titular del D.N.I. , actuando comp
adduirente, causahabiente conductor del vehicule la licencia municipal de taxi n° de

titularidad de D./Dfia.
de dicha licencia a mi favor, bajo mi exclusivgp@ssabilidadDECLARO:

1°.
20,
3°.

40

5°.

No ostentar la titularidad de otras licencias ergan Municipio de las islas.
No haber sido objeto de una condena penal poodgtive.
No haber sido declarado/a no apto/a para ejergepfasion de transportista por carretera de acuesd la normativa vigente.

No haber sido sancionada reiteradamente por infraggrave de la normativa relativa a las condicsode remuneracién y d
trabajo de la profesion, o la actividad de trantpde mercancias o de viajeros por carretera, selgtaso, en especial, las norm

relativas a tiempos de conduccion y de descanslesdeonductores, al peso y dimensiones de los wkisiccomerciales, a |
seguridad vial y a la seguridad de los vehiculofa aroteccion del medio ambiente y a las restant@snas relativas a |
responsabilidad profesional.
El compromiso de disponer de vehiculo matriculadoégimen de , y de la contratacion aieespondiente seguro g
responsabilidad civil obligatoria.
En San Miguel de Abona a de e 20d
Fdo.

, a los efeetsslititar la transmision

as

[l

AVISO: De conformidad con la Ley 34/2002 de Servicios de la Informacién y de Comercio Electrénico (LSSI-CE), asi como con la Ley Orgdnica 15/1999 de Proteccién de Datos de
Caracter Personal, le comunicamos que su direccién de correo electrénico, mévil, y/o nimero de fax forma parte de un fichero automatizado titularidad del Ayuntamiento de
San Miguel de Abona, cuya finalidad es poder informar sobre los diferentes servicios y comunicaciones del Ayuntamiento de San Miguel de Abona, relacionadas con nuestras
actividades locales y propias del Ayuntamiento y no seran suministrados a terceras personas salvo en los supuestos legalmente establecidos. Asimismo le informamos que
podra ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién de manera gratuita.



.

\gencia Tributaria

MODELO DE AUTORIZACION DEL INTERESADO PARA QUE UNA
ADMINISTRACION PUBLICA PUEDA RECABAR DATOS A LA AGENCIA
TRIBUTARIA DE ESTAR AL CORRIENTE EN EL CUMPLIMIENTO DE SUS
OBLIGACIONES TRIBUTARIAS (OBTENCION LICENCIA DE TRANSPORTES)

La persona abajo firmante autoriza al Ayuntamiento de San Miguel de Abona a solicitar de
la Agencia Estatal de Administracion Tributaria los datos relativos al cumplimiento de sus
obligaciones tributarias para comprobar el cumplimiento de los requisitos establecidos en el
Reglamento de la Ley de Ordenacion de los Transportes Terrestres y demas normativa de
desarrollo, para el procedimiento de autorizacion de transporte de Transmision de Licencia Municipal
de Taxi.

La presente autorizacion se otorga exclusivamente para el procedimiento mencionado
anteriormente y en aplicacion de lo dispuesto en el articulo 95,1 k) de la Ley 58/2003, General
Tributaria que permite, previa autorizacién del interesado, la cesion de los datos tributarios que
precisen las AAPP, para el desarrollo de sus funciones.

A.- DATOS DEL TRANSPORTISTA

APELLIDOS Y NOMBRE / RAZON SOCIAL

NIF FIRMA (SOLO EN EL CASO DE PERSONAS FISICAS)

B.- DATOS DEL AUTORIZADOR (SOLO EN EL CASO DE QUE SEA UNA PERSONA JURIDICA O UNA ENTIDAD DEL
ARTICULO 35.4 DE IA IEY GENERAL TRIBUTARIA)

APELLIDOS Y NOMBRE

NIF ACTUA EN CALIDAD DE
FIRMA
BN ... e i de ..o

NOTA: La autorizacion concedida por el firmante puede ser revocada en cualquier momento mediante escrito
dirigido al organismo solicitante.

Modelo de autorizacion del interesado (licencia de transporte) MAINT3
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