SOL·LICITUD DE TRANSMISSIÓ INTERVIVOS
DE LLICÈNCIA D’AUTOTAXI

Expedient: TAXI Llicència Núm.  __
Assumpte: Transmissió Llicència
..………..………………………………………………………………………….. (nom i llinatges), amb DNI …………………………., amb domicili a efectes de notificacions a …………………………………,carrer/plaça.................................................................. ………………………………………………….……….… número……..……, CP…………………, telèfon………………..…., fax..................., adreça electrònica...........................................; actuant (en nom propi/o en representació de l’entitat......................................, amb CIF: ............................, domiciliada a ..........................................., carrer/plaça ..........................................., núm.........., segons acredita documentalment mitjançant................................................................................, en qualitat de TRANSMETENT DE LA LLICÈNCIA I TITULAR DEL VEHICLE: 
i 
..………..………………………………………………………………………….. (nom i llinatges), amb DNI …………………………., amb domicili a efectes de notificacions a …………………………………,carrer/plaça.................................................................. ………………………………………………….……….… número……..……, CP…………………, telèfon………………..…., fax..................., adreça electrònica...........................................; actuant (en nom propi/o en representació de l’entitat......................................, amb CIF: ............................, domiciliada a ..........................................., carrer/plaça ..........................................., núm.........., segons acredita documentalment mitjançant................................................................................, en qualitat d’ADQUIRENT DE LA LLICÈNCIA: 
EXPOSEN: 
Que de conformitat amb l’establert als articles 19 i 20 del Reglament Municipal del Servei Públic de transport de viatgers en automòbils de turisme de l’Ajuntament de Pollença, els compareixents volen efectuar la transmissió entre ambdós de la llicència de transport públic urbà de viatgers amb vehicles de turisme (autotaxi) de l’Ajuntament de Pollença indicada a l’encapçalament del present escrit, amb fonament en la següent 
CAUSA DE LA TRANSMISSIÓ (Art. 19 Reglament Municipal): .................................. 
……………………………………………………….........................................................
…………………………………………………………………………………………….
Que transmetent i adquirent compleixen tots els requisits per a la transmissió, i a l’efecte d’acreditació del compliment dels requisits establerts presenten la següent documentació, mitjançant document original o còpia autèntica o acarada:
 
Carnet municipal en vigor d’autotaxi de l’adquirent de la llicència, expedit per 
l’Ajuntament de Pollença.
DNI de la/del transmetent i de  l’adquirent o NIF i escriptura de constitució de l’entitat (quan es tracti de persones jurídiques)
Declaració Responsable (DR4) de compromís de la transmissió entre ambdós, ò si aquesta ja s’hagués realitzat, document acreditatiu de la transmissió i justificant de presentació de l’autoliquidació de l’impost. 
Declaració Responsable (DR2) del transmetent que la llicència es transmet lliure de càrregues i gravàmens o document acreditatiu del consentiment exprés del creditor per a la transmissió.
Justificant d’alta censal (model 036) de l’adquirent ò Declaració responsable (DR1). 
Justificant d’alta de l’adquirent en el règim de la Seguretat Social que li correspongui com a titular de la llicència, ò Declaració Responsable (DR1).
Documentació acreditativa de la titularitat per l’adquirent del vehicle adscrit al servei (permís de circulació) ò Declaració Responsable (DR3) si el vehicle s’ha de transmetre o substituir.
Fitxa tècnica del vehicle adscrit al servei, al corrent en la revisió tècnica (ò Declaració responsable (DR3) si el vehicle s’ha de substituir.
Pòlissa d’assegurança de responsabilitat civil del vehicle amb les cobertures i imports mínims establerts al Reial Decret Legislatiu 8/2004 ò Declaració responsable (DR3).
Document d’ingrés del dipòsit previ de la taxa.
(Només en el cas de transmissió per incapacitat laboral o impossibilitat professional del titular transmetent) Certificat expedit per la Seguretat Social, acreditatiu de la condició de conductor assalariat del taxi del terme de Pollença de l’adquirent durant els darrers 12 mesos.
Que així mateix els/les sota signants manifesten que no mantenen cap deute de naturalesa tributària ni sancionadora amb l’Ajuntament de Pollença, i autoritzen de forma expressa l’Ajuntament de Pollença per tal que pugui realitzar la comprovació de les seves dades d’identificació (DNI/carnet municipal de conductor) així com per a la comprovació de que els/les compareixents no mantenen deutes de naturalesa tributària ni sancionadora amb l’Ajuntament de Pollença. 
Pollença, ..... de .................... de 201...
La/El transmetent,





La/El adquirent,




Signat:............................




Signat:............................
Al Sr. BATLE DE POLLENÇA

C/. Calvari, núm. 2 – 07460 Pollença – Illes Balears





































































