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Delegacion de eI \] UegO
Administracion de Codigo de Administracion Salas de Bingo 04 3

DE HACIENDA SOLICITUD - LIQUIDACION EN EUROS

ARO v m
Espacio reservado para la etiqueta identificativa 046755420967 4
N.L.F. Apellidos y Nombre o Razén social
Calle, Plaza, Avda. | Nombre de la via publica Ndmero | Esc. | Piso | Puerta Teléfono
€ Municipio Provincia Cadigo Postal

é : N.L.F. Apellidos y Nombre o Razén social Teléfono
€ Domicilio Numero | Municipio Provincia Cédigo Postal

Modelo

OIOIOTOIO

Periodo que comprende la solicitud N.° Padrén N.° Guia
Domicilio de la sala Categoria de la sala Epigrafe I.A.E.
Autorizacion
N.° Autorizacién Dias Horario Precio cartones Partidas
Numero de
Valor facial del carton Series A.l. (1944) N.° de cartones Bases
01
@ 02
03
=
0
©
3 Total ............ 04
=)
g
- Tasaal ...cooeveeeeeeeeeeeeeeees 05 %

Firma del funcionario

de de
Firma del titular de la autorizacion o del representante

Selloy fecha .
Ingreso efectuado a favor del TESORO PUBLICO. Cuenta

restringida de caja de la Delegacién o Administracion de la
AEAT.

Importe: |

_ Este documento no sera valido sin la certificacion mecanica o, en su defecto, firma autorizada
- Catala Galego Valencia

OYOIOTOTOTO

Carta de Pago
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é Z N.LF. Apellidos y Nombre o Razén social Teléfono
€ Domicilio Namero | Municipio Provincia Cédigo Postal
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€ Firma del titular de la autorizacion o del representante
Sello y fecha .
Ingreso efectuado a favor del TESORO PUBLICO. Cuenta
restringida de caja de la Delegacion o Administracion de la
€ AEAT.
€ Importe:
Este documento no sera vélido sin la certificacion mecénica o, en su defecto, firma autorizada
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Calle, Plaza, Avda. | Nombre de la via pablica Ndmero | Esc. | Piso | Puerta Teléfono
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Periodo que comprende la solicitud N.° Padrén N.° Guia
Domicilio de la sala Categoria de la sala Epigrafe I.A.E.
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€ Firma del titular de la autorizacion o del representante
Sello y fecha .
Ingreso efectuado a favor del TESORO PUBLICO. Cuenta
restringida de caja de la Delegacion o Administracion de la
€ AEAT.
E Importe: |
Este documento no sera valido sin la certificacién mecanica o, en su defecto, firma autorizada
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