
   

 
 
 
 

 
INSTANCIA AYUDA A LA REHABILITACIÓN 

 

D. /Dª:        

 
Domicilio:         Localidad :       

DNI/NIE:       Teléfono:          

Correo electrónico:       
 
 

 Solicito notificación telemática 

Actúa usted: 

 en nombre propio 

 como representante 

En representación de:       

 
Domicilio:       Localidad:       

NIF/CIF:       Teléfono:       

 
 

EXPONE que ha concluido las obras de:       

y SOLICITA la devolución del 50% de las tasas de Licencia de Obra (I.C.I.O.) nº 
      
que ascendieron a la cantidad de:            Euros. 
Así como la subvención que le pueda corresponder en base a la Ordenanza Municipal de 
Ayudas a la Rehabilitación del Ayuntamiento de Falces. 
 
Documentos que se aportan: 
 

 Fotocopia de la Licencia de Obra 
 Fotocopia del Justificante de pago de la Licencia 
 Fotocopia de la Declaración de la Renta 

Firma 

En Falces, a        

 
 
 

 
 
Información Básica Protección de Datos. Responsable del tratamiento: Ayuntamiento  de Falces Finalidad: gestión y 
tramitación de las ayudas para la rehabilitación de viviendas. Derechos: los titulares pueden ejercer los derechos de 
acceso, rectificación, supresión y otros derechos como se explica en la información adicional. La información adicional y 
detallada sobre sobre los tratamientos de datos y Delegado de Protección de Datos está disponible en el portal de 
transparencia  www.falces.org. 
 


