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SOLICITUD EXENCIÓN DEL IMPUESTO SOBRE 

VEHÍCULO TRACCIÓN MECÁNICA

DATOS DEL SOLICITANTE ( Obligado Tributario ) 
Apellidos y Nombre / RAZÓN SOCIAL 

N.I.F/C.I.F Domicilio Fiscal 

Cód. Postal Municipio Provincia 

Teléfono Móvil E-mail

DATOS DEL REPRESENTANTE ( en caso de actuar por medio del representante )
Apellidos y Nombre / RAZÓN SOCIAL 

N.I.F/C.I.F Domicilio Fiscal 

Cód. Postal Municipio Provincia 

Teléfono Móvil E-mail

Domicilio a Efectos de Notificaciones El del Solicitante El del Representante 

DOCUMENTACIÓN A APORTAR 

NIF del Solicitante y, en su caso, autorización y fotocopia NIF del representado. 
Documentación acreditativa del grado de discapacidad igual o superior al 33% (Tarjeta  acreditativa de 
Grado de Discapacidad, Resolución de Reconocimiento Grado de Discapacidad o documentación que 
acredite esta situación), en el caso de no autorizar la consulta.
Permiso de circulación del vehículo a nombre del solicitante, en el caso de no autorizar la consulta.

En          , a          de       de  

Firmado (Rellenar con Nombre y Apellidos) 

SOLICITA 

Exención del Impuesto sobre Vehículos de Tracción Mecánica para el vehículo con matrícula 
por cumplir los requisitos establecidos en la Ordenanza Fiscal número 2 , artículo 4, reguladora del 
Impuesto sobre Vehículos de Tracción Mecánica por discapacidad del titular.

Así mismo, DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD:

Mod. IVTM002

 Que el vehículo citado se destina a uso exclusivo del titular (cuando el vehículo circule en todo
momento con la persona titular a bordo, ya sea como conductor o como pasajero).

 Que el solicitante, no es titular de ningún otro vehículo que tenga reconocida la exención solicitada o, en
su caso , mediante este acto, renuncia expresamente a la exención reconocida sobre el vehículo con
matrícula

FIRMANTE 

Mediante el presente documento , otorgo mi consentimiento a la Oficina Tributaria del Ayuntamiento de 
Fuenlabrada , a consultar y obtener directamente, y/o por medios telemáticos, los siguientes datos, así como el 
tratamiento y conservación de la respuesta recibida de los servicios de intermediación (Marcar lo que proceda)

Consulta de datos discapacidad (CCAA)

Consulta de datos del vehículo a la Dirección General de Tráfico



PROTECCIÓN DE DATOS: "En cumplimiento de lo determinado en la normativa vigente en materia de Protección de Datos 
de Carácter Personal (Reglamento (UE)2016/679, de Protección de Datos Personales (RGPD), así como en la Ley Orgánica 
3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales (LOPDGDD)), le 
informamos que los datos recabados serán tratados por el Ayuntamiento de Fuenlabrada como responsable del 
tratamiento con la finalidad de realizar los trámites pertinentes en el ejercicio de las competencias propias en materia 
contable, fiscal y administrativa. Al ser necesario para el cumplimiento de una misión realizada en interés público o en el 
ejercicio de poderes públicos conferidos, la base legal para el tratamiento de sus datos es el cumplimiento de Ley 7/1985, 
de 2 de abril, reguladora de las Bases del Régimen Local; Real Decreto Legislativo 2/2004, de 5 de marzo, por el que se 
aprueba el texto refundido de la Ley Reguladora de las Haciendas Locales. Le informamos que los datos no se cederán a 
terceros salvo obligación legal, ni se llevará a cabo análisis de perfiles ni transferencias internacionales. Los datos se 
conservarán durante el tiempo necesario para cumplir con la finalidad para la que han sido recabados, así como durante 
el periodo en que pudieran derivarse responsabilidades jurídicas, sin perjuicio del tiempo contemplado en la normativa 
reguladora de archivos y patrimonio documental. Los interesados podrán ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, 
supresión y oposición, así como los de limitación y portabilidad, conforme se detalla en la web www.ayto-fuenlabrada.es 
dentro de la sección “tu ayuntamiento”.

INFORMACIÓN DE AVISOS Y NOTIFICACIONES

       Deseo que se me informe mediante el envío de un correo electrónico de los cambios en este expediente. 

Elija el medio de notificación por el cual desee ser notificado (sólo para sujetos no obligados a recibir 

notificaciones telemáticas) :

 Deseo ser notificado/a de forma telemática.

 Deseo ser notificado/a por correo certificado al domicilio antes indicado.

INFORMACIÓN BÁSICA SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS


	Página en blanco

	Apellidos y Nombre  Razón Social o Denominación Completa: 
	NIFCIF: 
	Domicilio Fiscal: 
	Cód Postal: 
	Municipio: 
	Provincia: 
	Teléfono: 
	Móvil: 
	Email: 
	Apellidos y Nombre  Razón Social o Denominación Completa_2: 
	NIFCIF_2: 
	Domicilio Fiscal_2: 
	Cód Postal_2: 
	Municipio_2: 
	Provincia_2: 
	Teléfono_2: 
	Móvil_2: 
	Email_2: 
	txt_municipio: Fuenlabrada
	Fecha_dia: [ ]
	Fecha_mes: [ ]
	Fecha_año: [ ]
	Firma: 
	Guardar: 
	Imprimir: 
	Limpiar: 
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Domicilio: Off
	TMatricula01: 
	TMatricula02: 
	CB_Consulta_discpacidad: Off
	Check Box7: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off
	Check Box10: Off
	CB_Consulta_discpacidad 1: Off


