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DATOS PERSONA DECLARANTE 
Esta declaración solo podrá formularse en nombre propio por el contribuyente u obligado persona física. 
 
NIF / NIE.:  Nombre y apellidos: 

  

MOTIVO DE LA DECLARACIÓN 
Marque lo que proceda: 

 (1). Alta/modificación del domicilio fiscal. 
 

 (2). Alta/modificación/baja de datos para recibir avisos. 
 

(1.) ALTA/MODIFICACIÓN DEL DOMICILIO FISCAL 
Tipo de vía 
 

 Nombre vía  

Número vía 
 

 Letra  Portal  Letra  Bloque  

Escalera 
 

 Planta  Puerta  Km  

Municipio 
 

 

Código Postal 
 

 Provincia  

(2.) DATOS PARA RECIBIR AVISOS 
Al consignar el número de teléfono y/o la dirección de correo electrónico se autoriza a su uso por el OAR para 
realizar avisos de notificaciones electrónicas e informativos. 
 
Para revocar esta autorización deberá identificar el teléfono o dirección de correo electrónico de acuerdo con los 
datos declarados anteriormente y cumplimentar la casilla de baja. 
Teléfono móvil   Alta 
Teléfono móvil   Baja 
Correo electrónico   Alta 
Correo electrónico   Baja 

DOCUMENTACIÓN 
Relacione los documentos que aporta: 
1.-  
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La persona firmante declara bajo su expresa responsabilidad que son ciertos cuantos datos figuran en el 
presente escrito, así como en la documentación que adjunta, sin perjuicio de que el OAR pueda efectuar en 
el ejercicio de sus competencias las verificaciones necesarias para comprobar la exactitud de los mismos. 
 

Lugar y fecha: En________________________________________________________________ 
 
 

Fdo.:_________________________________________________________ 
 

 
 

INFORMACIÓN BÁSICA SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS 
En cumplimiento de lo dispuesto en el Reglamento General de Protección de Datos, así como en la Ley 
Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de los Datos Personales y Garantía de los Derechos 
Digitales, le informamos que: 
-Los datos aportados en este formulario serán incorporados a las bases de datos responsabilidad del OAR, 
cuya finalidad es la gestión, liquidación, recaudación e inspección de los tributos y otros ingresos por 
delegación o por encomienda de gestión de entidades de derecho público, no estando previstas cesiones o 
transferencias internacionales, salvo obligaciones de carácter legal o judicial. 
-Ud. podrá ejercer por escrito dirigido al OAR sus derechos de acceso, rectificación, supresión y demás 
contemplados en la normativa estatal y comunitaria, cuando procedan. 
-Delegado de Protección de Datos: dpd@dip-badajoz.es Servicio de Transparencia, Calidad y Atención al 
Ciudadano. 
-Más información: http://cervantes.dip-badajoz.es/contenidos/contenidos/informacion-sobre-proteccion-de-
datos 
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