
Excmo. Ayuntamiento Ciudad Real 
Servicio de Gestión Tributaria 

Plaza Mayor, 1 
13001 Ciudad Real 
Tel.: 926-211044 

DECLARACION DE DOMICILIO FISCAL 

D. _____________________________________________________________,con

D.N.I. _______________________, domiciliado en ___________________________, calle

______________________________________ nº ______________, actuando en nombre y

representación de D. _____________________________________________, con D.N.I. o

C.I.F. :____________________, con domicilio fiscal en ______________________, calle

_____________________ nº_______, piso _________  letra _________, presenta la siguiente

DECLARACIÓN DE CAMBIO DE DOMICILIO FISCAL 

Dirección Postal completa del domicilio fiscal en que causa baja 

Escriba calle, plaza, avenida, pasaje , etc., y su denominación 

Número, Km, bloque, portal, escalera, piso, puerta, etc. Código Postal 

Dirección Postal completa del domicilio fiscal en que causa alta 

Escriba calle, plaza, avenida, pasaje, etc., y su denominación 

Número, Km., bloque, portal, escalera, piso, puerta, etc. Código Postal 

Manifestando que son ciertos los datos consignados anteriormente, quedando enterado 

de las responsabilidades en que pudiese incurrir en caso de inexactitud. 

Ciudad Real, a _____ de ______________________ de 

EXCMA. SRA. ALCADESA-PRESIDENTE DEL  AYTO. DE CIUDAD REAL 

Sus datos de carácter personal se incluirán en una actividad de tratamiento de la que es responsable el EXCMO. AYUNTAMIENTO DE CIUDAD 
REAL, cuya finalidad es la gestión de tasas, impuestos y certificados correspondientes al área de gestión tributaria. Legitimidad basada en las 
ordenanzas municipales correspondientes, así como en otras obligaciones legales. Está prevista la comunicación de sus datos a otras 
administraciones competentes en la materia para el cumplimiento de obligaciones legales. Sus datos personales se mantendrán hasta la 
terminación de las obligaciones legales derivadas. Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, supresión y portabilidad de sus datos, 
de limitación y oposición a su tratamiento, así como a no ser objeto de decisiones basadas únicamente en el tratamiento automatizado de sus 
datos, cuando procedan, ante el EXCMO. AYUNTAMIENTO DE CIUDAD REAL, Plaza Mayor 1, 13001, Ciudad Real o en la dirección de correo 
electrónico dpd@ayto-ciudadreal.es (Delegado de Protección de Datos). Más información en la política de privacidad de la página web 
www.ciudadreal.es.
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