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TESORER[A GENERAL
DE LA SEGURIDAD SOCIAL

Cualquier Irdmile refacionado con 6sta resolucion se podrd efaciuar en la
siguiante Adminislracion de fa Seguridad Social

AV JOSEP TARRADELLAS T JOAN 3
17006 GIRONA GIRONA

901502050 FAX: 972400148

BILIGENCIA DE NOTIFICAGION LHEAS: IPYJ0T RODRIGURZ

Facha de notificacion: CALLE PERDIUS

Nombre y Apellidos e identificacion del recepltor:

N® 20
17451 SANT FELIU DE BUIXALLEU GIRONA

~-RESOLUCION SOBRE RECONOCIMIENTO DE ALTA:

Régimen Especial de Trabajadores por Cuenta Propia o Auténomos

La Tesoreria General de la Seguridad Social ha procedido a reconocer el alta en el Régimen Especial de Trabajadores por Cuenta
Propia ¢ Autdnomos , de

D./Dfia.: LUCAS PUJOL RODRIGUEZ

con nUmero de afiliacion 080522096260 y DNI 0524391754 ,confecha 01/02/2017

La base de cotizacion inicial, las opciones iniciales sobre la cobertura de |la incapacidad temporal derivada de contingencias
comunes y sobre la cobertura de las contingencias profesionales, asi como la fecha de efectos con que se reconoce el alta, son las
que se indican a continuacion:

Base de Coftizacidon; 893,10

Incapacidad Temporal Derivada de Contingencias Comunes:  Incluida desde 01 de febrero de 2017
Accidentes de Trabajo y Enfermedades Profesionales:  Excluidos

Cese de la actividad: Excluido desde 01 de febrero de 2017

Fecha de efectos del alta: 01 de febrero de 2017

Confra esta resolucion podra interponerse recurso de alzada ante el/la Director/a Provincial/Director/a de la Administracion de la
Seguridad Social en el plazo de un mes, a contar desde el dia siguiente al de su notificacién, todo ello de conformidad con lo
dispuesto en los articulos 121 v 122 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comin de las
Administraciones Publicas (BOE del dia 2 de octubre).

Actividad Econdmica: 4398 Otras actividades de construccion especi

Entidad IT/AT/CA: 61 FREMAP

OTROS
DATOS

Revaloracion Autornatica de la Base de Cotizacién: No elegida

AVISO Conforme a ja Orden ES8/484/2013 en retacion con la Orden ESS/485/2013, ambas de 26 de marzo, st simuitdneamente es titular de un Cédigo
de Cuenta de Cotizacion, queda obligado a RED v a Notificacion Telemética a través de la Sede Electronica hitps://sede.seg-social.gob.es.

Para realizar cualquier consulta sobre ofra cuestion referida a la gestion de |a Sequridad Social puede utifizar ¢l buzén de consultas de la pgina web www.seg-social.es, llamar al
teléfono 901502050 o dirlgirse a cualquier Administracién de la Seguridad Social.

REFERENCIAS ELECTRONICAS

id. CEA: Fecha:

Cédigo CEA:

Pagina:

AB7IPY3B37TRW 03/02/2017

YHWOK-2VMC2-IHF3M-NNOCL-WIZOR-ESYBG

1

Este documento no seré valido sin fa referencia electronica, La autenticidad de este documento puede ser comprobada hasta la fecha 02/08/2017 mediante el Cddigo Electrénico
de Autenticidad en la Sede Electrdnica de la Seguridad Social, a través del Servicio de Verlficacion de Integridad de Documentos.
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Valido para su presentacion a partir de la fecha de obtencién en un mes

P . Agencia Tributaria : N R e
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< ? : Modelo
w : Teléfono: 901 33 55 33 e s nndm e acotEdsna g j
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I 1102 | Apelidos y nombre ! | (S =S b sgidsiatiatiimiis N i |
| —FLLIOL RODBIGUEZ LUCAS —————— | Nro. justificante: 0378384554816

e e S TR e —— = -

Il X Altaen el censo de empresarios, profesionales y retenedores

—l I Ry "GENCTARSTATAL OF
AR DN S TRATTON TRIBUTARI

122 Modificacion domicilio fiscal. (pagina 1) "

124 Modificacion domicilio a efectos de notificaciones. (pagina 1) 10 U 2 F EB 28'7

125 Modificacion otros datos identificativos. (pagina 1) —
.___-————-.

127 Modificacion datos relativos a actividades econémicas y locales. (pagina 3) ADMINISTRAG ON DE ¢
D ; - B ) YNDE GRAMO
131 Modificacién datos relativos al Impuesto sobre el Valor Aadido. (pagina 2) ——— W LERS
P e

132 Modificacién datos relativos al Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas. (pagina 2)
136 Modificacion datos relativos a retenciones e ingresos a cuenta. (pagina 3)
150 Baja en el censo de empresarios, profesionales 151 Causa [ \

y retenedores, : ; |

152 Fecha efectiva de la baja i

Identificacion
M NLF. A5 Apellido 1 A6 Apellido 2 A7 Nombre A8 Nombre comercial
A2 Condicién de "Emprendedor de responsabilidad limitada’ Alta Baja

ALO Fecha de inscripcion o cancelacion como emprendedor de responsabilidad limitada en el Registro Mercantil

Domicilio fiscal en Espaiia

AllTipo devia  AL2Nombre de la via piblica Al3TipoNum.  AL4NOm, casa  A15Calf,nu AL6Bloque Al7Portal Al8Escal. Al9Flanta A20Puerta
A21 Complemento domiclio (¢j: Urbanizacion.., Poligono Industrial.., C. Comercial...) A22 Lacelidad / Poblacin (si es distinta de Municipio) A29 Correo elactrénico
A23 C. Postal A24 Nombre del Municipio - A25 Provincia A26 Tino. Fijo A27 Tino. Mowvil A28 Nom, de FAX

A30 Referencia catastral

Domicilio a efectos de notificaciones (si es distinto del fiscal, cumplimente el apartado 1 6 el 2 segtin estime oportuno)

1) AdlTipo devia  A42 Nombre de la via piblica A43Tipo Num.  A44Nim.casa A45Calif.nu Ad6Bloque A47Portal AdBEscal.  Ad9Planta  ASOPuerta
A31 Complemento domiclia (¢f: Urbanizacidn.., Poligono Industrial., C. Comercial...) A52 Localidad / Poblacin (si es distinta de Municipio) A70 Carreo electrdnico

A33 C. Postal A54 Nombre del Municipio A35 Provincia A56 Tino. Fijo A57 Tino, Movil A58 Num. de FAX
A39 Destinatario (si es distinto del declarante) A60 En calidad de: (representante, apoderado, familiar, etc...)

2) A6l APARTADO DE CORREQS NUMERO: A62 Poblacidn / Ciudad

h63 C. Postal A64 Provincia AB5 Tina. Fijo A66 Tino. Mowl A67 Nam, de FAX

168 Deslinatario (si es distinto del declarante) A69 En calidad de: (representante, apoderado, familiar, etc...)

NERef 2017 V3639170006 R=Fecha-02-02-2617 = Hora—10-3845 Ejfemptar para et nteresado



Valido para su presentacién a partir de la fecha de obtencién en un mes

N¢ Ref.: 2017V3639170006R - Fecha: 02-02-2017 - Hora: 10.38.45

,Modelo

037

N.LF

524391754 BB REBRIGUEZ TeAs

Nro. justificante: 0378384554816

B e e P

S

Alta Baja
Obligacion de realizar pagos fraccionados a cuenta del |.R.P.F. derivados del desarrollo de actividades econdmicas propias

500 X
QObligacion de realizar pagos fraccionados a cuenta del LR.P.F. derivados de su condicion de miembro de una entidad en
régimen de atribucion de rentas 601

Método de estimacion en el LR.P.F.

Inclusion Renuncia Revocacion  Exclusién Baja
- Estimacion objetiva ..........ccoooeiiicice e, 604 605 m 606 607 1 615
- Estimacion directa: normal ......ovuvivivieennnes 608 617
simplificada................... 609 610 2) sl 612 619

0 por la que se renuncie a dicho método, marcando las casillas [6 e
continuara aplicando el método de estimacion objetiva hasta el final del periodo impositivo.

613

econdmica por la que hara renunciado 2 esta modalidad, marcando la casilla [610], indique el grupo o epigrafe/seccion de LA
que continuara aplicando

614

a modalidad simplificada hasta el final del periodo impositivo.

Fecha
602 02/02/2017
603

616
618

850 02/02/2017

(1) Sideterminaba el rendimiento neto de sus actividades econémicas por el método de estimacion objetiva y ha iniciado durante el aio alguna actividad econdmica no incluida
85] 0 [607], indique el grupo o epigrafe/seccion de .A.E. o el cadigo de aquéllas actividades, a las que

(2)  Sideterminaba el rendimiento neto de sus actividades econémicas por la modalidad simplificada del método de estimacion directa Ey ha ilnicjaac_lo dgrante glllaﬁo &I%iug:dae%ti\gdlgg
. 0 el codigo de aquéllas a '

sl NO
501 ¢Realiza exclusivamente operaciones no sujetas o exentas que no obligan a presentar autoliquidacion periodica (art. 20y 26 Ley VAR ...vvvevvvevon...
- J
Fecha
502 X Comunicacion de inicio de actividad. Entregas de bienes o prestaciones de servicios previa o simultinea a adquisicion de bienes o servicios.. 503 02/02/2017
504 Comunicacion de inicio de actividad. Entregas de bienes o prestaciones de servicios posterior a adquisicion de bienes o Servicios...........o... 505
506 Comunicacion de inicio de nueva actividad que constituya sector diferenciado con comienzo de entregas de bienes o prestaciones de
servicios posterior a adquisicion de bienes o servicios destinados al desarrollo de 12 MISMA ........ovevovrceeveeeereeeeesseeeese e eoeesmesse s eeeeesnee 507
508 Comunicacion de comienzo habitual de entregas de bienes o prestaciones de servicios (habiendo marcado la casilla [504] o la casilla [506) 500
en una declaracion censal presentada anteriormente) ......
'L i |
]
Identifique la actividad o actividades incluidas en cada régimen: Grupo o epigrafe/seccion LAE.
Alta Baja o cadigo de actividad Fechia
510 General 511 512 02/02/2017
514 Régimen especial recargo de eqUIVAIBNCIA. .........c.vvverrrereeee e csseees e sassnaas 515 56
Régimen especial agricultura, ganaderia y pesca AGENCIA ESTATAL DE
534 Incluido 4 ADMINISTRAGION TRIBUTARIA {536
538 Excluido .. " e, 540
542 REMUNCIA 1ottt st enies s s st s srassanns ﬂzFEB@u 2[}17 544
546 Revocacién. o 547 548
570 Bala i - 571 572
Régimen especial simplificado ADMINISTRACION DE GRANOLLERS
554 Excluido . 955 556
558 Renuncia . .. 559 560
562 Revocacion.. . 563 564
565 = - SO - | 568 i seseccees
Régimen especial del criterio de caja
529 Excluido ...... . 533 537 O
549 Renuncia . . 553 557 B
573 Revocacion.. . 581 585
561 B < T R o T ANl e s snmems smessmsmasanms s s sasmaomas sass snssmsmsamssasasnssasnasnssnse | L 569
- |
586 Propone porcentaje provisional de deduccion, a efectos del articulo 111.dos de la L.LV.A.: % Opcidn prorrata especial

Sectores diferenciados y prorrata especial:
No tiene sectores diferenciados

Si tiene sectores diferenciados: Cadigo C.N.AE. Codigo C.N.AE. Cédigo C.IN.ALE.

Sector |, actividades comprendidas: 588 589 590 591
Sector Il, actividades comprendidas: 592 593 594 595
Sector Ill, actividades comprendidas: 596 597 598 599

NO
587

Ejemplar para el interesado
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Valido para su presentacion a partir de la fecha de obtencién en un mes

‘Modelo

037

" 52439175A fostigos ymomi5 9 S HEBRIEVEZ Lucas

Nro. justificante: 0378384554816

{ ?
Rt i
Alta Baja Fecha
Obligacion de realizar retenciones o ingresos a cuenta sobre rendimientos del trabajo personal (Modelo 111} ..v.v.v.vrovoriononnns 700 720
Obligacion de realizar retenciones o ingresos a cuenta sobre rendimientos de actividades profesionales, agricolas, ganaderas,
Eore&tallle? ijl?tras actividades econdmicas, premios, determinadas imputaciones de renta o determinadas ganancias patrimoniales 701 721
MOUBID LLLY i et s s s s sae s sman e ensases smomt s artas R sbons HasEsbts b banas st oneonanms esemenetenesensrars
Obligacidn de realizar retenciones o ingresos a cuenta sobre rendimientos procedentes del arrendamiento o subarrendamiento de 7202 722
INMUEDIES UrbaN0S (MOURIO 115)........cuuimeereireruissanis e sseessssesseeesssessessesssesesceeseesesssssssesea st sesessstsescesssssmsmseseseessoeesserseeessenes et SR P
it i ‘._‘ l
400 Descripcion de la actividad 402 Grupo o epigrafe/seccion LAE. 403 Tipo de actividad 404 Codigo de actvidad
ALBANILERIA Y PEQ. TRABAJOS CONSTRUCCION 5013 ] RESTO EMPRESARIALES
. Adad =
La actividad se desarrolla fuera de un local determinado
Causa de presentacion 405 X  Alta d06Fecha  Q2/02/2017 407 N.° referencia
408 Baja 409 Fecha 410 N.° referencia
Indique el municipio en el que desarrolla, fundamentalmente, su actividad economica:
411 Municipio Cod. Municipal Provincia Cod.Provincia
La actividad se desarrolla en local determinado (locales directamente afectos a la actividad)
412 Referencia catastral
« LOCAL Numero .../...
4138.G. 414 Nombre de la via pablica 415 Nom. 416Piso 417 Pria. 18 Cadigo Postal
AGENGCIA ESTATAL DE
419 Municipio C6d. Municipal 420 Provincia ( ADM[N!STRR}&&W‘ TR P42 Caiididad Autonoma
S

422 Superficie (m?) 423 Grado de afec.

02 FEB. zcwj

% 10
Causa de presentacion 424 Alta 425 Fecha - 426 N.° referencia
427 Baja 428 Fecha ALt @ON DE GRANOLLERS \
430 Variacién 431Fecha | 432N referencia alta

Locales indirectamente afectos a la actividad (almacenes, depositos, centros direccion, i)
433 Referencia catastral

+ LOCAL Niamero .../...

440 Municipio Cod. Municipal 441 Provincia

443 Superficie (m?) 444 Grado de afec. 445 Uso o destino

%
Causa de presentacion 447 Alta 448 Fecha 449 N.° referencia
450 Baja 451 Fecha 452 N.° referencia alta
453 Variacion 454Fecha 455 N° referencia alta

434 S.G. 435 Nombre de la via pablica 436 Nim.

Céd.Provincia

437Piso 438Pria. 439 Cadigo Postal

442 Comunidad Auténoma

446 Siglas

% { Y

Lugar

GRANOLLERS
Fecha

02/02/2017
Firma en calidad de

Firma

Interesado

Firmado D./D".: PUJOL RODRIGUEZ LUCAS

N2 Ref.: 2017V3639170006R - Fecha: 02-02-2017 - Hora: 10.38.45

Ejemplar para el interesado 3



Valido para su presentacién a partir de la fecha de obtencién en un mes

Modelo

037

"% 52439175A Rocticos v nomas 9 FL “HSBRIEUES LUCAS

Nro. justificante: 0378384554816

Alta Baja Fecha
Obligacion de realizar retenciones o ingresos a cuenta sobre rendimientos del trabajo personal (MOdelo 111) veverovevvrvrvoreon, 700 720 -
Obligacion de realizar retenciones o ingresos a cuenta sobre rendimientos de actividades profesionales, agricolas, ganaderas,
foregtalle? ijﬁtras actividades econémicas, premios, determinadas imputaciones de renta o determinadas ganancias patrimoniales 01 721
modelo e s L e _—

Obligacion de realizar retenciones o ingresos a cuenta sobre rendimientos procedentes del arrendamiento o subarrendamiento de 70 729
inmuebles urbanos (modelo 115)

400 Descripcion de la actividad 402 Grupo o epigrafe/seccion LAE, 403 Tipo de actividad 404 Codigo de actividad
CARPINTERIA Y CERRAJERIA 5055 1 RESTO EMPRESARIALES

— 5 addGIUN Ueid aC i

La actividad se desarrolla fuera de un local determinado

Causa de presentacion 405 X Alta d06Fecha  02/02/2017 407 N.° referencia
408 Baja 409Fecha 410N.° referencia
Indique el municipio en el que desarrolla, fundamentalmente, su actividad econémica:
411 Municipio Cad. Municipal Provincia Cdd.Provincia

La actividad se desarrolla en local determinado (locales directamente afectos a la actividad)
412 Referencia catastral

« LOCAL Numero .../...
4138.G. 414 Nombre de la via piblica A13NIm. 416 Fiso 417Pria. 418 Cadigo Posta
418 Municipio Cod. Municipal 420 Provincia CadProvnca 421 Comunidad Auténoma

422 Superficie (m?) 423 Grado de afec.

%
Causa de presentacion 424 Alta 425 Fecha - o 426 N.° referencia
427 Baja 428 Fecha 2 geferencia alfab NCIA ESTATAL DE
430 Variacion ABVEEEAE e lﬁ eferenpig A S TRACION TR!BU_TARM .
Locales indirectamente afectos a la actividad (almacenes, depésitos, centros direccion, ...) B 20”
433 Referencia catastral 10 ﬂ 2 FE '
« LOCAL Namero .../...
434 S.G. 435 Nombre de la via publica 436 Nim, 437 Piso 438 Prta. adigo Postal
ADM[NlSTRACION DE GRANOL LEF%
440 Municipio Cod. Municipal 441 Provincia =00 Cad.Provimcie"" 442 Comunidad Auténoma
443 Superficie (m?) 444 Grado de afec. 445 Uso o destino 446 Siglas
%
Causa de presentacion 447 Alta 448Fecha o 449 N.° referencia
450 Baja 45] Fecha 452 N.° referencia alta
453 Variacion H4Fecha __ 0000 455 N° referencia alta

Lugar

GRANOLLERS
Fecha

02/02/2017
Firma en calidad de

Firma

Interesado Firmado D./D*.: PUJOL RODRIGUEZ LUCAS

N¢ Ref.: 2017V3639170006R - Fecha: 02-02-2017 - Hora: 10.38.45 Ejemplar para el interesado 4



