Edificio Junta del Puerto
Avda. Francisco La Roche, 49

@ Puertos de Tenerife 38001 Santa Cruz de Tenerife
Islas Canarias — Espaia
“--“_:_:_."‘-‘ Tel.: (34) 922 605 400
Fax: (34) 922 605 480

wutoridad Portuaria de SC de Tenerife
www.puertosdetenerife

Destinatario: Director Fecha (dd/mm/aaaa): |:|

Familia: Recaudacion

Recurso de Reposicion de Tasas

DATOS DEL INTERESADO/INTERESADA

Tipo de Documento
QO NIF OcrIF Q Pasaporte O Extranjeros Q otro ‘

NUmero de Documento

Primer Apellido Segundo Apellido

Nombre o Razdn Social

Direccién
Pais Provincia (solo en Espaiia) Municipio (solo en Espaiia)
Codigo Postal Teléfono Email
‘REPRESENTANTE
‘Tipo de Documento Namero de Documento
ONIF OcrF O Pasaporte O Extranjeros O otro

Primer Apellido Segundo Apellido

Nombre o Razén Social

Direccion
Pais Provincia (solo en Espaiia) Municipio (solo en Espaiia)
Cédigo Postal Teléfono Email

INFORMACION DE NOTIFICACION

Medio Preferente de Notificacion Direccion Postal de (responder solo si Medio Preferente de Notificacion es CORREO POSTAL)

QO SEDE ELECTRONICA
Otra Direccion (remitir a la Direccion que se indica a
O CORREO POSTAL QO Interesado O Representante O continuacién)
Direccién
Pais Provincia (solo en Espaiia) Municipio (solo en Espaiia)
Codigo Postal Teléfono Email

Le informamos que sus datos serdn incorporados a los ficheros de la Autoridad Portuaria de Santa Cruz de Tenerife y seran tratados con la finalidad de
gestionar las solicitudes, escritos y comunicaciones recibidas de o dirigidas a los ciudadanos en el marco de los servicios prestados por este organismo. Puede
ejercer su derecho de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion dirigiéndose por escrito acompafiado de su DNI o documento equivalente, a la siguiente
direccion: AUTORIDAD PORTUARIA DE SANTA CRUZ DE TENERIFE, AREA DE PLANIFICACION E INFRAESTRUCTURAS, AVDA. FRANCISCO LA ROCHE, NUM. 49.

CP 38001 SANTA CRUZ DE TENERIFE.
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Recurso de Reposicion de Tasas

DATOS GENERALES DE LA SOLICITUD

TASAS
0 Tasas de utilizacién (Debera elegir una o varias de estas Tasas de ocupacién y actividad (Debera elegir una o
tasas por la utilizacion de las instalaciones portuarias) QO varias de estas tasas por la utilizacién del dominio
publico portuario)
[] Tasa de ayuda a la navegacion [J Tasa de Ocupacién del Dominio Pblico
[] Tasa del buque (T-1) [] Tasa de Actividad Dominio Plblico

[] Tasa del pasaje (T-2)

[] Tasa de la mercancia (T-3)

[] Tasa de la pesca fresca (T-4)

[[] Tasa de embarcaciones deportivas y de recreo (T-5)

[] Tasa de utilizacién especial zona de transito (T-6)

LIQUIDACIONES TRIBUTARIAS PROVISIONALES

Afo Numero de Liquidacién Tasa a la que corresponde (rellene solo si ha elegido mas de una Tasa)

'DECLARACION JURADA

[0 Declaro bajo mi responsabilidad, que no se ha interpuesto en el plazo establecido para recurrir reclamacién
econdémico-administrativa que tenga como objeto el mismo acto, de acuerdo a lo previsto en el articulo 222
de la Ley 58/2003, de 17 de diciembre, General Tributaria.

Le informamos que sus datos serdn incorporados a los ficheros de la Autoridad Portuaria de Santa Cruz de Tenerife y seran tratados con la finalidad de
gestionar las solicitudes, escritos y comunicaciones recibidas de o dirigidas a los ciudadanos en el marco de los servicios prestados por este organismo. Puede
ejercer su derecho de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion dirigiéndose por escrito acompafiado de su DNI o documento equivalente, a la siguiente
direccion: AUTORIDAD PORTUARIA DE SANTA CRUZ DE TENERIFE, AREA DE PLANIFICACION E INFRAESTRUCTURAS, AVDA. FRANCISCO LA ROCHE, NUM. 49.

CP 38001 SANTA CRUZ DE TENERIFE.
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Recurso de Reposicion de Tasas

HECHOS Y ALEGACIONES

En este apartado puede exponer en forma clara y concisa los argumentos que justifiquen la presentacion del recurso.

DOCUMENTACION QUE APORTA
[ Liquidaciones Tributarias Provisionales cuyo nimero y tasa se ha indicado en el presente formulario.
[] Escrito de alegaciones adicionales a las expuestas en esta solicitud.

[J Documentos complementarios que acreditan los hechos y alegaciones expuestos en esta solicitud

SOLICITA
[0 Revisién de las liquidaciones tributarias provisionales sefialadas en la presente solicitud, dando el caracter de
recurso de reposicion, de conformidad con lo previsto en los articulos 222 y siguientes de la Ley 58/2003, de
17 de diciembre, General Tributaria.

En Santa Cruz de Tenerife, a

Firma del solicitante

Le informamos que sus datos serdn incorporados a los ficheros de la Autoridad Portuaria de Santa Cruz de Tenerife y seran tratados con la finalidad de
gestionar las solicitudes, escritos y comunicaciones recibidas de o dirigidas a los ciudadanos en el marco de los servicios prestados por este organismo. Puede
ejercer su derecho de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion dirigiéndose por escrito acompafiado de su DNI o documento equivalente, a la siguiente
direccion: AUTORIDAD PORTUARIA DE SANTA CRUZ DE TENERIFE, AREA DE PLANIFICACION E INFRAESTRUCTURAS, AVDA. FRANCISCO LA ROCHE, NUM. 49.

CP 38001 SANTA CRUZ DE TENERIFE.
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