En aquest document s'han ocultat les dades personals protegides de conformitat amb I'art. 5.3 i limits de I'art. 15 de la Llei 19/2013, de
*9 de desembre, de Transparéncia, accés a la informacié publica i bon govern.
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| Expediente/Referencia (n® registro asignado):
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NIF Presentador:
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D) [Primer declarante y conyuge, en casc de matrimonio no separado legalmente

Irimer declarante |

Paging

(1D e R
)2 cliidos v nombre | H: hornbre VoI
L32) Ap e QLIVER FAR LORENA dronbe ]

Fecha de nacimiento e .

Irportants:
domicdio hal

contribuyenles que langan la consideracidn de empresarios o profesionales y hayan cambiado de
Al deberan comunicarlo presantando declaracion censal (moaelo 036 o 037) ce modificacién de dalos. Grado de dlscapacidac, Clave..i-

Cambio d2 domisilie, il cen sado o dane ' Gz 1 LI |
Coamicilio habitual sctual del primer declarante |

1 6 Nombre de Ia Via PLilica

W Canficadr
[1g) funare 1) o neaor 120) sicave DR 2T
25 ) gl
_l,_‘J o8 o A 7 (1 s dafea e
27 ) Codigo Posiat 28! Nontbre del Municipio
b e —=
Si el clom clin esta situado en el exlranjero:
E“L‘) Dorvcilio { Add-sss 36) hae a-mpn.mu -
) Pathyzant Culy 5
' 1'} Pk

En‘)«:"

Datns adicionalfes fle la vivienda en la que al primer daclarante liene su domicilio habitual actuai. Si ¢l primer declaranle y/o su conyuge son propicta
los dalos delas plazas de garaje, con un maxima de dos, y de los trasleros y anexos adquirdos conjunlemente con la misma, siempre que s¢ frale de fincas reg siral

Tltularldad (dave) Porcentajals de participacion, ¢n caso de propiedad o usufructa: Situacitn ‘clave)
7 . Fes D
Primer declarante: @ 1 00_00 Conyuge: y:5_2‘) 'fl_.i) _____L
Primer declarante: (51) Conyuge: 62 Ef&i i .
Primer ceclaiante: @ Conyuge: .52 \'3) n N
Primer vaclarante: (51 Cényuge .52 5@_“ .
v : 4 ) 5 . =
Frimer declarante: 51 Conyuge: ;52 ..:}2_ B =
Pumar daclarante: (51) Cényuge: \52_) 53 -
Pimear declarante: r‘s’l Canyuge: @ \-’\3
Primer ogclarante: é"l Conyuge: 52) (;53) = !
Si no tiene NIF, consigne NOmaro die Ll
Si1s sihe consignada la clave 3 en la ¢asilla 50: NIF arrendador ... KES) | Identificacion 2n el Pais de resdencia L — i
( {myuge Um. dzins idenlificalivos oal ednyuga son obligalodes en caso de matrimonio no separado lagalmente) |
X 372 NiF . Sexo dei céayuge (4. hombre. f4 ni o
73] Apallidos y nainbre Fecha de naglmlento dei canyuge o
Grado de discapzacldad del canyuna Tlave *
finportante: los conlribuyentes que lengan la consideracion de empraesarios o proles onales y hayan cambiado de Cényuge e residente qucnu <s contribuyente dof iIRPF

doriiedio habilual, delheran comunicarlo presenlanda daclaracion cansal {inodelo 036 o 037) de modilicacion de datos,

Cambio da don o. Srel
en esla casdl Sak Aot o 0o

oot kot s, 2 R0 4

Domiclle habitual actual del cényuge, en caso de tributaclen conjunta
(s1 es distitto del domiclllo del primer daclarante)

e S N =
5 !‘-.-uun 46 Nonbre de ta via Piskca
(e Lol b =
'| "f l‘<|--rl1rl51 - | 18) do gt 18 ) % manoro el |
I-r‘- w-|h win

t; D Cazap Poand N L; ) Mambre del lMunicipic
Si ol dom ciiio esta situada en el extranjaro: |
;;ﬁ) Doricilio / Addicns

I: I'F> Poblacién ! Cursd 39 Cédlga Pcstal

L} r} Pais

K":D [ e .:{:bufun @Mmuma

() |Representante ) S
E\ji} NIF @ %fﬂsyrmnmoramn - s -1

O Devenga

Alzn

fn: cste apadaily Jnicanente se cumplinienlard en las declaraciunes indnid.ales de conlribuyenlas fallecdos en el qje cico 2017 con anterovidad 7l 2 a 2 J Clemiine, stn (B

Fi=cha de finalizacion del perlodo |

() [Opeién de tributacién

Indigie la opcion <e tribulacion slegida (marque con una "X’ la casilla que proceda)

Avznrian: solamenlé peora oplar por of régmen s tnbuiadén conjunla los 05 67 Una urided famikar,

(D | Cornunidad o Ciudad Auténoma de residencia en el jercicio 2017

Ciave de la Comunidad Auténoma o de la Ciudad con Estatuio de Autonomia en la que tuvoltuvieron su residencia hakitual en 2017,

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Godigo Saguro
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Ej reicio MIF Apellicon y nombm
do17

| OLIVER FAR LORENA

() |situacion familiar

tijos y descendientes menores de 25 aiios o personas con discapacidad que conviven con eiflos contribuyeasnta/

NIF

Apallidos y nambre (par este orden)

Fecha de
nacimienlo

acogi:

Fecha de adopcion > da

C Lo FEriTIAT

79

100 {75 L 75)
i [78) (76)

120 {79)

Kze)

i

NIF/NIE

1”, No ¢ cumphimerdord osta casiflz cuando se trate de hljos o dascendientes scmunes ded primet dectaran‘e y el conyuge

Sitly 5i ha consignado Yas claves 3 0 4 en ks casilla [80), consigne los siguienles dalus del olro progenitor:

Apellidos y nombre (por esle orden)

177) Se cumplimnrtarn usta cagilla cuande la vineulacion sea 3 o 4. So consignara ¢l nimera de orden que romespenda de los dzlos del clro progenilor

S alguno de los hijet o descendienles hubiera fallecido en el aiio 2017, indique el niinero de orden con el que fligura relacionado y la fecha de ldlledinerlo

By {lﬁ \i@ Siel olro progeniio no liene NIF o NIE margae conung 4 eslaco
e r@ (35) Si el otro progeniior nz liene NIT o NIC. maqae ecrunn X esta
3.5 :35,/' @é} Si el oiro progenio” np wiene MIF o NilE yuna K

A [‘B_SD fss 3i el ofro progeniior na kiene NIF 5 NIE nvarue cortuna

vl 75 (17

2" L15) (]_L(g 77

a0 [75) (76) 77

4 ¥75) (76) 27 .
5 (79 D @) |
2 o M- (70

> (73 . (70) i

fscendientes mayores de 65 anos o personas con discapacidad que conviven con gillos contribuyente/s ai rmetos la mitad :_j_e_!_pé%"ud;s i

NIF Apwilidios y nombre [por este orden) Fecha e nacirnents i :‘; T
(90) € (92) |
© G ® (%) 1
e o~ II/‘_‘\ -
(90 41) 02) 3
90 (51) 52 1 @

() [ Asignacién tributaria a la Iglesia Catolica

Atenclon: Esta asignacion es independiente y o ible canla

ion tribularia a activy de mterés general consideragas de interés social.

Si desea que se destine un 0,7 por 100 de Ja ciota integra al sostenimiento econdmico de la Iglesia Catéiica, marque con una ' X' esta casilla ...

() Asignacion de cantidades a actividades de interés general consideradas de interés seciat

Atenclén: Esta asignacidn es independiente y compatible conla asignacién tributaria a [z Iglesia Calslica,

Si desea que se desline un 0,7 por 100 de la cuota ihtegra a las aclividades previstas en el Real Deorelo-Ley 7/2013, de 28 de junio (BOE el 23), marque con 10a 2 eaia pasiln

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro
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Rencimiantos del trabajo
Rendimiento 1
Conlfribuyente que obliene los rendimientos
Retribuciones dinerarias
Total ingresos integros computables [(02)+(06)+(07)+(08)+{09)-(10)]
Colizac. Sequridad Social, Mutualidad Funcionarios, detracciones derechos pasivos v Coleg.Huérlanos
Rendimiento neto previo [(11)-(12)-(13)-(14)-(15)]
Suma cle rendimientos netos previos
Diros gastos deducibles
Rendimiento neto [(17)-(18)-(19)-(20)]
Rendimiento neto reducido [(21)-(22)]

Rancimientoe du actividades econémicas en régimex de estimacion directa.
AGTIVIDADES FCONOMICAS REALIZADAS Y RENDIMIENTOS OBTENIDOS
Actividad 1
Actividades realizadas
Contribuyente que realiza la actividad A
Tipo de actividad/es realizada/s: clave indicativa e ’_]1 -: _
Grupo o epigrafe I.A.E.(de la activ.principal en caso de realizar varias actividades del mismo tipo) o o 731 ooz
Modalidad aplicable para la determinacién del rendimiento neto E.D. Normal/Simplificaca | -
Ingresos integros
Ingresos de explotacion
Oftros ingresos(incluidas subvenciones y otras transferencias)
Total ingresos computables [(105)+(106)+(107)+(108)]
Gaslos fiscalmente deducibles
Sueldos y salarios
Seguridad Social a cargo de la empresa (incluidas las cotizaciones del titular)
Arrendarientos y canones
Reparaciones y conservacion
Servicios de profesionales independientes
Otros servicios exteriores
Sumz [{(110) a (124)]
Diterencia, modalidad simplificada [(109)-(125)]
Provisiones deducibles y gastos dificil justificacion, modalidad simplificada
Total gastos deducibles, modalidad simplificada [(125)+(129)]
Rendimiento neto y rendimiento neto reducido
Rendimiento neto [{109)-(127) & (109)-(130)]
Rendimiento neto reducido [(131)-(132)]
Suma de rendimientos netos reducidos
Suma del rendimiento neto reducido total de las actividades econdmicas en estimacion directa

Bage Imponible gensral y basa imponibl
BASE IMPONIBLE GENERAL
Saldo neio de rendimientos a integrar en la base imponible general y de las imputaciones de renta
Base imponible general [(402)-(411)+(412)-(413)-(414)]
BASE IMPONIBLE DEL AHORRO
Base imponible del ahotio 0,00 &

Raducclones de la'base Imperible -~ |
REDUCCION POR THIBUTACION CONJUNTA
Feduccion per tributacion conjunta £.150,00
REDUCCIONES POR APORTACIONES Y CCNTRIBUCIONES A SISTEMAS DE PREVISION SCCIAL
Régimen genasral
Aportacion / Contribucion 1
Contribuyente que realiza, o a quien se imputan, las aportaciones y contribuciones N DE
Aportaciones y contribuciones del ejercicio 2017 o
Importe de aportaciones y contribuciones con derecho a reduccion (Limite maximo art.52 de la ! ey)
Total con derecho a reduccion

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Codigo Sequro
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Bare llquldable ceneraly base liquidable del ahorre
DETERMINACION DE LA BASE LIQUIDABLE GENERAL
Reduccion por tributacidon conjunta

Reduccién por aportaciones a sistemas de prevision social (régimen general). importa que se aplica

Base liquidable general [(415)-(466)-(467)-(468)-(469)-(470)-(471)-(472)]

Base liquidable general sometida a gravamen [(473)-(474)]
DETERMINACION DE LA BASE LIQUIDABLE DEL AHORRO

Base liquidable del ahorro [(435)-(476)-(477)]

Adneuacion del impuesto a las elreunstancias personalee y famillares
Minimo contribuyente. Importe estatal
Minimo contribuyente. Importe autonémico
Minimo por descendientes. Importe estatal
Minimo por descendientes. Importe autonémico

Minime perscnal y familiar para calcular el gravamen estatal L 1075000
Minimo perscnal y familiar para caleular el gravamen autonémico N 10.750.60 ]
Minimo personal y familiar de la base liquidable general para calcular el gravamen estatal 1075000 B
Minimo personal y familiar de la base liquidable del ahorro para calcular el gravamen estatal o 0,00
Minimo personal y familiar de la base liquidable general para calcular et gravamen autonérnico _ 10.750,00 ba
Minimo personal y familiar de ia base liquidable del ahorro para calcular el gravamen autonémico N o 0,00 fpuu]

Chlouios del impuesto y resultado de fadedlaracion
Cuola eslatal correspondiente a la base liquidable general sometida a gravamen
Cuola autonémica correspondiente a la base liquidable general sometida a gravamen
Cuota estatal correspondiente al minimo personal y familiar de B.L. general
Cuota autondmica correspondiente al minimo personal y familiar de la B.L. general
Cuota estalal correspondiente a la base liquidable general ) S P
Guola autonémica correspondiente a la base liquidable general ) I i
Tipo medio estatal 6.41 oot

Tipo medie autondmico

Cuota estalal correspondiente a la base liquidable del ahorro sometida a gravamen _bro _
Cuota autonomica correspondiente a la base liquidable del ahorro sometida a gravamen o . - 0,00 f__-
Cuota estatal correspondignte al minimo personal y familiar de B.L. del ahorro 0,00 bt
Clofa autonomica correspondiente al minimo personal y familiar de la B.L. del ahorro e . O 1
Cuota estatal correspondiente a la base liguidable del ahorro 00
CCuota autonémica correspondiente a la base liguidable del ahorro o _boo] '
Tipe medio estatal e 0.00 s

Tipo medic autonémico
Cuota integra estatal [(502)+(510)]
Cuota integra autonomica [(503)+(511)]

Daducclonas /
Adquisicion de ta vivienda habitual. Inversion con derecho a deduccion
Imperte de deduccién adquisicion de la vivienda habitual, parte estatal
Importe de deducc.por adquisicion de vivienda habitual, parte avtonémica
IPor inversién en vivienda habitual, parte estatal
Porinversion en vivienda habitual, parte autondmica

IFecha de adquisicion vivienda habitual

N¢ de identificacion del préstamo hipotecario )
Parcentaje del importe total del préstamo hipotecario destinado efectivamente a adquisicion vivienda
Por donativos. parte estatal

Per donativos, parte autondmica

Denativos a enlidades reguladas en la Ley 492002, de 23 de dic.. Importe con derecho a deduccion
Deduccion por donativos a entidades reguladas en la Ley 49/2002 con limite 10% de la base liquidable
Deducciones autondmicas de la Comunldad de las llles Balears

suma de deducciones autondmicas 0004+

Daterminacién ce cuotas Ilquidae y resultados
CLOTAS LIQUIDA

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Codigo Seguro
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Cuota liquida estatal [(514)-(516)-(518)-(519)-(521)-(523)-(525)-(527)-(529)-(531)] e

Cuota liquida autondmica [(515)-(517)-(520)-(522)-(524)-(526)-(528)-(530)-(532)-(534)] -

Cuota liquida estatal incrementada [(535)+(537)+(538)+(539)+(541)] B

Cuota liquida autondmica incrementada [(536)+(542)+(543)+(544)+(546)] __ [
CUQTA RESULTANTE DE LA AUTOLIQUIDACION

Cuota liquida incrementada total [(550)+(551)] —

Cuota resullante de la autoliquidacion [(552)-(553)-(554)-(555)-(556)] e . e
RETENCIONES Y DEMAS PAGOS A CUENTA

Por rendimientos del trabajo o o

Por rendimientos de actividades econdémicas o

Tolal pagos a cuenta [suma de (558) a (568)] S
RESULTADO DE LA DECLARACION

Cuota diferencial [(557)-(569)] - -3.423,74
Deduccién por maternidad
Importe de Ia deduccién por maternidad o 1.2006,00C
Cantidades percibidas en concepto de abono anticipado de deduccion por maternidad del ejercicio 2017 o 1.z
"

Resultado [(570)-(571)+(572)-(582)+(583)-(595)+(596)-(609) +(610)-(611)+(612)+(813)+(615))

Imgote del IRPF que corresponde a la Comunidad Auténoma de residencia del contiibuyente
Cuota liquida autonémica incrementada
Importe del IRPF que corresponde a la Comunidad Auténoma de residencia del contribuyente -

La autenticidad de este documento puede ser comprobada imediante el Cédigo Seguro
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Agencia Tribucaria Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas '|
e Declaracién 2017
ARSHeNCATENaNRGS Documento de ingresa o devolucion

= ey ——r————
n NIF Ejorcicio . | 210 [ 1] ?__] Periodo -
15
o . S o
3
I}
@2
?_ Apellidos y Nombre
9
E OLIVER FAR LORENA
.
~ R
= _— -
v NIF Apcliddos y Nombre
[ — - i e — —_—
g8 | |
O 5 = =LA — e =2
/ Base ligu/dabli genaral
& somelida p grivamen Base |imukitndle: dol ahorra Cuola I legjii estalal
g |l 2256705 [oeo] J [os1] 1.446.56|
E Cuola liida eslatal Cuola liquida autonarmica
] = .
2| fosd 64520 [ps3s] 724,15
= _ f e
] Hesuliado a Ingreaar o a devolver (casilla [0620] o casilla [0645] de la declaracion) ko Lk o ﬂ %5L77~¥7&_; s
% -1
H Trbutasion IndiVIAUAT oo o vrsssermnsessen e Tributazidn confuinty " — IES‘ _:)( 1
5
4 Imporiante: si la cantidac! consignada en la casilla [0845] ha sitlo delerminada como consecuancia de la cumplimenilae 6n del upartado P de la declares ér -
\\ o {Soliciiuz de suspansién del ingreso de un conyuge / Renuncia cel olio conyuge al cabra de la devolutian), indlg.elo marcando cor una "X esla casills

st apartado se curnplimentara exclusivamente en caso de declaracion camplementaria del ejercicio 2017 de la que se derive una canudad a ingresas,

Resultado de la declaracion complementaria .. .....co oo oiiiropperioie 0

Declaracion |
Complementaria (3)

Imporcante: en las declaracionos complementarias no poriré fraccionarse el pago cn dos plazos,

\

Si el imporle consigriado en la casilla [0645] es una cantidad pasitiva, indique a $i ha optado per ltaccionar el pag
corlinuacion, marcande cen una “X* la casila correspondienle, si desea o no fraccionar el con una ‘X" la casilla correspondier!
pago cn dos plazos y consigne en la casilla 1, el imporle que vaya a ingresar: la lotalidad, si no Enlidad colaborado-a,

fracciona al pago, o el 60 por 100 si fracciona el pago en dos plazos.

dos plazos, ind

™ 7

gesea 0 nNo domicl

NO DOMICILIA el pago de! 2,° plaro ... -
ST DOMICILIA & pago el 2. plnza e Enlidac colaboridars

NO FRACCIONA €l H50ccssssssmerissssssisssmon 1
91 FRACCIONA el pago en dos plazos il e )

Ingreso clectuado a favor del Tesora Publico: Cuenta restringlda de colaboraclon en la &l opta por doraiclliar i pago del 2.° o

Opciones de pago del 2° piazo (5)

recaudacién de la Agencia Estatal de inisiracion Tributaria de autoliquidacionas. L i A n
cuenla en la que dasee comiciliar 2! pago. En
08 novismbre,
1MpOIte (de la lolalitad o del primer pazo) Lvee e o yoyeeuee | I l J
Forma de pago: | e = e
) | B e importe del 2.2 plazo ..., Flbpe [ i, ]
En caso de adeudo en cuanta, consigns an sl aparlado "Cuenla bancaria” los datos 40% de la casilla [0845]) e - — - :

Fraccionamiento de! pago e ingressc {4)

delauenla en la que desea que le sea cargado el importe de este page.

\ Racuerde que si opla per dumiciliar la totalidad o el primer plazo, dicho importe se
=) cuenla el 2 de julio.

. S— = T e P e — ————— . ——
o — — —
w 8l el inporto conslgnado e la caslila [0645] es una cantldad negativa, indique si sclicita devalucion o renuncia a alla:
=
2 -
4 . 3
3 povolscion:  SOLICITA LA DEVOLUCION POR TRANSFERENCIA
[}
>
o
" 4] Imporlanto: sisollelta Is davolucién, consignae en el apartado “Cusnla hancara” los dalos complelos de Ja cusrla en la que desea recibir 13 transferencia oatar a
~ : = ——— .
Slla declaraclén es positiva y realiza el pago de la totalidad o del primer plazo Imedlante adeudo en cuenta y/o opta por domlelliar en Entidad zolakoradora ¢ pago del szg
. los dalos de la cuenta de la que saa lilular en la que dessa que le sean cargados los correspondientes pagos.
[
o ;’ Sila declaracién ee " devolver” y solicita ia devolucién, consigne los dalos de la cuenla bancaria de la que sed lilula en ls que desza que le sea sborste mediace Hansiciensie e yanais
% et conespundienle,
& . - P
ERRt) Cadigo IBAN Godigs SWIiFTRIC
[SIn ——a —— pr——— e — —
I
4 l .
&

La autenticidad de este documento buiede ser comprobada mediante el Cadigo Seguro
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