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SOL·LICITUD EXEMPCIÓ IMPOST SOBRE L’INCREMENT DEL VALOR DELS TERRENYS DE NATURALESA URBANA (IIVTNU) 

DACIONS EN PAGAMENT/EXECUCIONS HIPOTECÀRIES 
 

Persona interessada (subjecte passiu) 
Nom i cognoms: 
 
 

NIF: 

Domicili per a notificacions Telèfon 
Adreça electrònica 
 
Representant 
Nom i cognoms NIF 
Càrrec Telèfon 
Adreça electrònica  
 
Finca transmesa 
Referència cadastral: 
Situació: 
 

Data transmissió 

 
SOL·LICITUD: 

 Exempció d’IIVTNU en aplicació de l’Ordenança fiscal núm. 5 vigent, reguladora de l’Impost sobre l’increment de 
valor dels terrenys de naturalesa urbana. 
 
DOCUMENTACIÓ A APORTAR REFERIDA A L’ANY DE LA TRANSMISSIÓ (opcional, amb la sol·licitud o a requeriment posterior en 
fase de comprovació) 

 1. Còpia de la declaració anual de l’Impost sobre la Renda de les Persones Físiques (IRPF), o 
 Pel que fa a aquest requisit dono la meva autorització per tal que se sol·liciti per part de Gestió de Tributs. 

 2. Llibre de Família/document inscripció parella de fet (només per part del subjecte passiu). 
 3. Declaració judicial de discapacitat dels fills majors edat subjectes a la pàtria potestat, si procedeix. 

 
DECLARACIÓ RESPONSABLE DELS FIRMANTS: 

 Declaració sota jurament o promesa de no estar subjecte a l’Impost sobre el Patrimoni. 
 Declaració sota jurament o promesa de no percebre cap tipus de prestacions o subsidi per l’atur. 
 Declaració sota jurament o promesa de no tenir altres salaris socials/rendes mínimes d’inserció o ajudes anàlogues 

d’assistència social concedides per la comunitat autònoma i/o entitat local. 
 
Primer.- Que compleixo tots els requisits per a gaudir de l’exempció i em comprometo a aportar la documentació justificativa (si no l’he aportat amb 
la sol·licitud) a requeriment de l'Ajuntament de Castelldefels. 
Segon.- Que les dades consignades en aquest formulari i en els documents adjunts són certes i sóc coneixedor de que la seva inexactitud o falsedat 
podrà comportar els perjudicis que en dret corresponguin. 
Tercer.- Que autoritzo a l'Ajuntament de Castelldefels a fer les comprovacions necessàries, fins i tot davant altres Administracions o Entitats 
Públiques, sobre la informació i el compliment de les dades declarades. 
 
Les dades seran incloses en un fitxer automatitzat de l’AJUNTAMENT DE CASTELLDEFELS per a la finalitat indicada, el qual adopta les mesures de 
seguretat necessàries, d’acord amb la normativa aplicable, que disposa la Llei Orgànica 3/2018, de 5 de desembre, de Protecció de Dades de Caràcter 
Personal i garantia dels drets digitals.  

 Accepta expressament, via correu postal o electrònic, rebre informació municipal de l'AJUNTAMENT DE CASTELLDEFELS relativa a les funcions 
municipals de la Llei de Bases de Règim Local /7/1985, de 2 d'abril, art. 25 i 28). Podrà exercir els seus drets d'accés, rectificació, cancel·lació i 
oposició, en els termes establerts en la legislació vigent, dirigint-se a l'Oficina d'Atenció Ciutadana (OAC) de l'Ajuntament de Castelldefels. 
 
Data i firma del subjecte passiu 
 
 
 
 

Registre d’entrada 

Núm. Expedient:  
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