
 
 
 
 
 
 
 
CONCEPTO: Comunicación previa al inicio de Actividad Inocua para la actividad de 

_____________________________________________ 

NÚM. DE REFERENCIA DEL EXPEDIENTE: ________/__________ 

SUJETO PASIVO: 

 D./DÑA. __________________________________________con DNI/NIF ___________________ 

en representación de _____________________________________________________________         

con CIF: _______________ y con domicilio a efectos de notificación en 

_______________________________________________________________________________ 

número de teléfono __________________ y correo electrónico_____________________________ 

 

 

 

BASE IMPONIBLE: (s/ Ordenanza Reguladora para la determinación de la Cuota Tributaria del Impuesto sobre Actividades Económicas) 

Epígrafe de Hacienda – Impuesto de Actividades Económicas: ______________ 

Dirección del local: __________________________________________  

Total Base Imponible:________________________ 

TIPO DE GRAVAMEN APLICABLE: 120% de la Base imponible 

 

CUOTA TRIBUTARIA RESULTANTE: ________________________€ 

 

 

En Puerto del Rosario, a __ de __ de ____ 

 

 

 
 
Para poder realizar el pago de la tasa, deberá acudir o ponerse en contacto con las oficinas de Recaudación para que sea realizada la carta de 

pago oficial, adjuntando este documento rellenado. 

 

 

SOLICITUD DE AUTOLIQUIDACIÓN 
DE TASAS POR COMUNICACIÓN PREVIA AL INICIO DE 

ACTIVIDAD INOCUA  

CUOTA TRIBUTARIA  
(s./ Ordenanza Reguladora de la tasa por prestación del Servicio de otorgamiento de Licencia de Apertura de establecimientos y por el 

control posterior al Inicio de aperturas de establecimientos sometidas a Comunicación Previa Y Declaración responsable)  


