INFORMACION DE LA PRESENTACION DE LA

DECLARACION
MODELO 100

Registro - ]

Presentacion realizada el 07-04-2019 a las 18.48.01

Expediente/Referencia (n° registro asignado):  201810036480204N

Codigo Seguro de Verificacion: K859_

Presentador

NIF Presentador: _

Apellidos y Nombre / Razén social: AYLLON LOPEZ MARIA ELENA

En calidad de: Titular

Via de entrada: Presentacién por Internet
Namero de justificante: 1000619822316
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O IPrimer declarante y cényuge, en caso de matrimonio no separado legalmente

Primer declarante |

Sexo del primer Estado civil (el 31-12-2018) Divorcladol/;
01) NIF I o separado/a
Solleroln Casadola Viudo/a legalmente

02) Apelidos ynombve AY| | ON L OPEZ MARIA ELENA Hihombre 5o ] lomil®

e (10
Importante: los contribuyentes que tengan la 1 de y hayan biado de Fechade 27/01/1 959
domicilio habitual, deberan do decl censal (modelo 036 0037) de modificacion de datos, @rado de di: Idad, Clave 0

(13)

N

Cambio de domicilio. siha camblado de domicifo, consigne una *X"...

Domicilio habitual actual del primer declarante

[15) Tipo de via PLAZA : @ Nombra de Ia Via Publca

22 ) Escal. | 23)Pianta 4 24) pueta D)

(21)
erdn amma | EGANES

27 ww»-mzagﬁ [28) orbrsset wuricio | EGANES 29) rows MADRID

Si el domicilio esta situado en el extranjero:

@ Domiciio /Address 36 dD:‘k;ln :omrlaemrulhs
(37) Pobisciéncivdad 39) &iduoPostal 40) Provincia / Regién / Estado
41) pais 42) §ie

; ZPI de residencia enla UE o
43 EEE = fo‘laetexeeplo Elhl!\l) _ Naclomlldad

Datos adicionales de la vivienda en la que el primer declarante tiene su domicilio hahhual actual. Si el primer declarante y/o su cényuge son propietarios de la vivienda, se consignaran también, en su caso,

los datos de las plazas de garaje, con un maximo de dos, y de los y anexos con la misma, siempre que se trate de fincas registrales independientes.
Titularidad (clave) Porcentajels de participacién, en caso de propiedad o usufructo: Situacién (clave) Referencia catastral
(50) 1 Primer declarante: (51) 100,00 Conyuge:  [52 53) q
50) Primer declarante: 51 Cényuge: @ @ 54
(50) Primer declarante: @ Conyuge: @ 53) (54)
@ Primer declarante: "5_1) Cényuge: @ @4)
@ Primer declarante; @ Cényuge: f5-2) \53 @
@0 Primer declarante: @D Cényuge: @ (53 (54
KS-(D Primer declarante: /SD Cényuge: @ @ @
(50 Primer declarante: KSD Conyuge: @ @
Si no tiene NIF, consigne Numero de
Sélo sl ha consignado la clave 3 en la casilla 50; NIF arrendador ........., :@_ Identificacién en el Pals de residencia ........... I

C()nyuge (los datos idenlificalivos del conyuge son obli rios en caso de o no sep legals '
AS J Sexo del cényuge (H: hombre; M: mujer) H
& _
(68) Apeliidos y nombre Fecha de nacimiento del cé 6021/07/19
Grado de di: Idad del cényuge, Clave I1
Importante: los contribuyentes que (cngan fa id on de les y hayan biado de Cényuge no resid quenoes del IRPF (62)
domicilio habitual, deberén censnf(modelu 035 o 037) de modificacién de datos. Cényuge no residente que reside en un pafs de la UE o del EEE, v o .ps“ u
deduceién por uridades famiiares formadas por residentes fiscales en la UE o del B ..[64
Domicilio habitual actual del cényuge, en caso de trib i ) Cambio de domicilio. si el cényuge ha camblado de domicito, consigne una x- 53
(sl es distinto del domicilio del primer declarante) e esia casin, encatode ¥
{ 15) Tipode Via 16) Nombre de la Via Piblica
[17) minetacisn 18) homero 19) Giffierdar 20) Bloqus Portal 22) Escal. 23) Planta 24) puerta
(35) s campemeraios 26) (ies distirta del municipio)
(27) codigo Postal 28) Nombra del Municiplo 29) Provincia
Si el domicilio est4 situado en el extranjero:
35) Domicilo /Address (36) J3qs complementatios
37) Poblackén/ Cludad 39) &idyorortal @ Provincia / Regién / Estado
41) Pais 42) e

Pals da residencla en la UE o
- EEE e 2018 (excepto Espana) 44) Nacionatdad I

(O [Representante

k55) NIF 66 gg:lglldos y nombre o razén ﬂ

(O [Devengo

Atencién: este apartado w* enlas i de fallacidos en el efercicio 2018 con anterloridad al dia 31 de diclembre. Fecha ila falleciilsnto

Fecha de finall: del perfodo impositi [67)

(O [Opcién de tributacién

by P TR TR e
Indique la opcién de tributacién elegida (marque con una *X* la casilla que p da) {T \68) X

Atencién: solamente podrén optar por el régimen de tributacién conjunta los contribuyentes Integrados en una unidad famiiar.

O [ comunidad o Ciudad Auténoma de residencia en el ejercicio 2018

Clave de la Comunidad Auténoma o de la Ciudad con E: de Aut fa en la que i su residencia habitual en 2018

;
5

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro
de Verificacion nciatributaria.gob.es
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O |situacién familiar

Hijos y descendientes menores de 25 afios o personas con discapacidad que conviven con elllos contribuyentels |

4
-

Apellidos y nombre (por este orden)

Fecha de Fecha de adopcién o de

1°

te o preadoptivo

(clave)

Vinculacién N°de orden _ Obras
4 ) situaciones |

79

(82

By X
EERE

CERRE

82

=
&/

RRERREER)

99099909598
560999955005

(78) (82)

0s (79 C )

108 (79 (8) |[82
1.0 K75 (78) (81 (8

12+ (75) (79 8 (a1 (82

9998998898988

DRI R

@9@69F@@@®@®:

(") No se cumplimentari esta caslla cuanda sa trate de hijos o descendientes comunes del primer daclarante y del cényuge.

(*') Sa cumpEmentard esta casila cuando la vinculaclén sea 3 o 4, e consignard el nimero do oiden qua corresponda de los datos del olro progenitor.

Si alguno de los hijos o descendientes hubiera fallecido en el afio 2018, indique el nimero de orden con el que figura relacionado y la fecha de

Si alguno de los hijos o descendientes es no residente, reside en un pals de la UE o del EEE, y se aplica la ded:

una “X" esta casilla

N°. de orden Fecha de fallecimiento

(5 | (69

{

por

fiscales en la UE o del EEE, marque con

() 84

Sélo si ha consignado las claves 3 o 4 en la casilla [80], igne los

dalos del otro p

NIF/NIE Apellidos y nombre (por este orden)
1 (85)

2+ (85)

3+ (85)

ElelEle

A O)

Si el otro progenitor no tiene NIF o NIE, marque con una "X" esla casilla ..
Sl el otro progenitor no tiene NIF o NIE, marque con una *X" esta casfila ..
Si el otro progenitor no tiene NIF o NIE, marque con una *X” esta casilla ..

Si el otro progenitor no tiene NIF o NIE, marque con una *X" esia casilla ..

Ascendientes mayores de 65 aiios o personas con discapacidad que conviven con elllos contribuyente/s al menos la mitad del periodo impositivo

NIF Apellidos y nombre (por este orden) Fecha de nacimi Di d (clave) |
(50 (93) (o4)
(o0 @)

,
Clele)e]

¥ee o)
SIS 88

[©)

omillo |
o
/-) |

Si alguno de los ascendientes hubiera fallecido en el afio 2018, indique su NIF y la fecha de

(30) (93) (34) 95
(80) (03 D) 95
NIF Fecha de fallecimiento

(oD

99

(oD

Q [ Asignacion tributaria a la Iglesia Catélica

Esta asignacién es i y ible con la a i de interés general consideradas de interés soclal,

Si desea que se destine un 0,7 por 100 de la cuota Integra al sostenimiento econdémico de la Iglesia Catélica, marque con una “X" esta casilla

O [Asignacién de cantidades a actividades de interés general consideradas de interés social

nd, di i

A i6n: Esla asij ion es p y con la asi i i ia a la Iglesia Catélica.

7
Si desea que se destine un 0,7 por 100 de la cuota Integra a las aclividades previstas en el Real Decreto-Ley 7/2013, de 28 de junlo (BOE del 29), marque con una *X” esta casilla ........eveeeesuseererenesnee @

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro
nciatributaria.gob.es

de Verificacion
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|Rendimientos del trabajo” " T T % LTS R A T
Rendimiento 1

| B

Contribuyente que obtiene los rendimientos DECLARANTE [ooo1
Retribuciones dinerarias 60.000,00 [o003]
Total ingresos integros computables [(03)+(07)+(08)+(09)+(10)-(11)] 60.000,00 [oo12]
Cotizac. Seguridad Social, Mutualidad Funcionarios, detracciones derechos pasivos y Coleg.Huérfanos 1.361,50 [oo13]
Cuotas satisfechas a sindicatos 156,00 [o014]
Rendimiento neto previo [(12)-(13)-(14)-(15)-(16)] 58.482,50 o017
Suma de rendimientos netos previos 58.482,50 [oo1s]
Otros gastos deducibles 2.000,00 [oo19]
Rendimiento neto [(18)-(19)-(20)-(21)] 56.482,50 [0022]
Rendimiento neto reducido [(22)-(23)] 56.482,50 [oozs]
[Blenes inmusbles no afectos a AAEE, exclulda |a vivienda habitual @ iInmuebles asimilados " ¥ . o
BIENES INMUEBLES/RENTAS DE INMUEBLES A DISPOSICION DE SUS TITULARES, ARRENDADOS O CEDIDOS A TERCEROS
Inmueble 1
Numero de orden del inmueble 1 [oos1]
Contribuyente titular. Inmueble DECLARANTE [oos2]
Porcentaje de propiedad. Inmueble 16,66 [o0s3]
Naturaleza. Inmueble 1 [ooss]
Uso.Inmueble 2 [ooss]
Situacién.Inmueble 1 [o0e7]
Referencia catastral.Inmueble — [ooss]
Direccién del inmueble [oo71]
Periodo computable. Inmueble 365 [oo73]
Renta imputada. Inmueble 83,24 [oo74]
Inmueble 2
Namero de orden del inmueble 2 [oos1]
Contribuyente titular. Inmueble DECLARANTE [oosz]
Porcentaje de propiedad. Inmueble 16,66 [oos3l
Naturaleza. Inmueble 1 [o0ss]
Uso.Inmueble 2 [ooss]
Situacién.Inmueble 1 [o0e7]
Referencia catastral.lnmueble _ [o0ss]
Direcci6n del inmueble o071
Periodo computable. Inmueble 365 [oo73]
Renta imputada. Inmueble 63,59 [oo74]
Rentas totales derivadas de bienes inmuebles no afectos a actividades econémicas
Suma de imputaciones de rentas inmobiliarias 146,83
|Base Imponible general y base Imponible'del ahorro’ 5
BASE IMPONIBLE GENERAL
Saldo neto de rendimientos a integrar en la base imponible general y de las imputaciones de renta 56.629,33 [o4s2]
Base imponible general [(420)-(431)+(432)-(433)-(434)] 56.629,33 [o4ss]
BASE IMPONIBLE DEL AHORRO
Base imponible del ahorro 0,00 [oaso]
|Baslguidabls Gonoraly bass llquidable del ahorro R R B TR TR
DETERMINACION DE LA BASE LIQUIDABLE GENERAL -
Base liquidable general [(435)-(491)-(492)-(493)-(494)-(495)-(496)-(497)] 56.629,33 [0500]
Base liquidable general sometida a gravamen [(500)-(501)] 56.629,33 [os05]
DETERMINACION DE LA BASE LIQUIDABLE DEL AHORRO
Base liquidable del ahorro [(460)-(506)-(507)] 0,00
[Adecuacl6n del Impuesto allas clrcunstancias personales'y famiilares’ " 0 T NESTLT AT R R R
Minimo contribuyente. Importe estatal 5.550,00 [os11
Minimo contribuyente. Importe autonémico 5.550,00 [o512]
Minimo personal y familiar para calcular el gravamen estatal 5.550,00 [ost9]
Minimo personal y familiar para calcular el gravamen autonémico 5.550,00 [os20]
La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro 4

de Verificacion _enciatribularia.gob.es
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Minimo personal y familiar de la

Minimo personal y familiar de la base liquidable del ahorro para calcular el gravamen estatal

Minimo personal y familiar de la

Minimo personal y familiar de la base liquidable del ahorro para calcular el gravamen autonémico

|Gélculos delimpuesto y resultado de'la declaracién

Cuota estatal correspondiente a
Cuota estatal correspondiente al
Cuota estatal correspondiente a

Tipo medio estatal

base liquidable general para calcular el gravamen estatal

5.550,00 [os21]

0,00 [o522

base liquidable general para calcular el gravamen autonémico

5.550,00 [o523

0,00 0524

la base liquidable general someuda a gravamen

'8.327,18 [osza

Tipo medio autonémico

Cuota estatal correspondiente a
Cuota estatal correspondiente al
Cuota estatal correspondiente a

Tipo medio estatal

Tipo medio autonémico

Cuota integra estatal [(532)+(540)]

Cuota integra autonémica [(533)

[Deducclones =

Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable general sometida a gravamen 8.072,46 [os29

minimo personal y familiar de B.L. general 527,25 [os30]

Cuota autonémica correspondiente al minimo personal y familiar de la B.L. general 499,50 [os31]

la base liquidable general 7.799,93 [os32]

Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable general 7.572,96 [o533]

13,77 [osaq]

13,37 [osss]

la base liquidable del ahorro sometida a gravamen 0,00 [os38]

Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable del ahorro sometida a gravamen 0,00 [os37]

minimo personal y familiar de B.L. del ahorro 0,00 [os3s]

Cuota autonémica correspondiente al minimo personal y familiar de la B.L. del ahorro 0,00 [osas]

la base liquidable del ahorro 0,00 fo540]

Cuota autondmica correspondiente a la base liquidable del ahorro 0,00 [osa1]

0,00 [ose2]

0,00 [os43]

7.799,93 [osas]

+(541)] 7.572,96 [os46]
Donativos a entldades reguladas en Ia Ley 49/2002 de 23 de dic.. Impone con derecho a deducm()n 4.572,00
Deduccién por donativos a entidades reguladas en la Ley 49/2002 con limite 10% de la base liquidable 1.442,70
72,00

Cuotas de afil. y aport. a part. pol., feder., coalic. o agrup. elect. Imp. con der. a deduccién
Cuotas de afiliacién a partidos politicos,federaciones,coaliciones o agrup.electorales limite 10% BL

Por donativos, parte estatal

14,40

728,55

Por donativos, parte autonémica
Deducciones autonémicas de la

728,55

Comunidad de Madrid

Suma de deducciones autonémicas

CUOTAS LIQUIDA

Cuota liquida estatal [(545)-(547)-(549)-(550)-(552)-(554)-(556)-(558)-(560)-(562)-(565)]
Cuota liquida autonémica [(546)-(548)-(551)-(553)-(555)-(557)-(559)-(561)-(563)-(564)-(566)]
Cuota liquida estatal incrementada [(570)+(572)+(573)+(574)+(576)]
Cuota liquida autonémica incrementada [(571)+(577)+(578)+(579)+(581)]

7.071,38 [o570

6.844,41 |os71

7.071,38 [oses]
6.844,41 [osss]

CUOTA RESULTANTE DE LA AUTOLIQUIDACION

Cuota liquida incrementada total [(585)+(586)]
Cuota resultante de la autoliquidacion [(587)-(588)-(589)-(590)-(591)]

RETENCIONES Y DEMAS PAG
Por rendimientos del trabajo
Total pagos a cuenta [suma d

13.915,79 [ose7]

13.915,79 [os95]

OS A CUENTA

15.599,58

e (596) a (606)]

15.599,58

RESULTADO DE LA DECLARACION

Cuota diferencial [(595)-(609)]

Resultado de la declaracion

@ del IRPF qlie corresponde a la.Comunidad Auténoma de residencia del contribuyente
Cuota lfquida autonémica incrementada
Importe del IRPF que corresponde a la Comunidad Auténoma de residencia del contribuyente

-1.683,79 [os10]

-1.683,79 [os70

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro

de Verificacion _nciatributaria.gob.es
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Documento de ingreso o devolucién

-

~

N

j NIF I:ilerclclo ......... 2lo0(1]8 Periodo ........
]
E Apellidos y Nombre
“5’ YLLON LOPEZ MARIA ELENA
\* Ndmero justificante: 1000619822316 J
iq NIF Apellidos y Nombre )
83 |
K Bs?nnxe"t‘il:;daa:lroae:r“:w Base liquidable del ahorro Cuola Integra estalal Cuota Integra autonémica \
[osog] 56.629.33] [os1o] | [os4g] 7.799,93] o546
Cuota liquida estatal Cuota liquida autonémica

de la declaracién (2)

[oso] 7.071,38] [os1] 6.844.41|
alngresar o a devolver (casilla [0670] o casilla [0695] de la declaracién) |osss| -1.683,79)

T gy mm T i6n conjunta

Impottante: si la cantidad consignada en la casilla (0695 ha sido como ia de la i i6n del apartado P de la declaraci

(Sollcitud de suspensién del ingreso de un cényuge / Renuncia del olro cényuge al cobro de la devolucién), indlquelo marcando con una “X* esta casilla,

(
Declaracién \ /

to del pago e ing (4)\

/Fracclonam

ien

% Este apartado se i fusiv en caso de declaracl ! ria del ejercicio 2018 de |a que se derive una cantidad a ingresar.

£

b

jodelad i pl e i st sk 0680 |
L
[ en las d i I no podré i ol pago en dos plazos.

S po pag p )
Si el importe consignado en la casilla [0695] es una cantidad positiva, indique a Si ha optado por fraccionar el pago en dos plazos, indique a conlinuacién, marcando
continuacién, marcando con una "X" la casilla correspondiente, si desea o no fracclonar el con una “X" la casilla correspondiente, sl desea o no domiciliar el pago del 2.° plazo en
pago en dos plazos y consigne en la casilla I, el importe que vaya a ingresar: la tolalidad, si no Entidad colaboradora.
fracclona el pago, o el 60 por 100 si fracclona el pago en dos plazos.

NO DOMICILIA el pago del 2.° plazo 2
NO FRACCIONA el pago. 1 S| DOMICILIA el pago del 2.° plazo en Entidad colaborad 3
sl FRACCIONA el pago en dos plazos 6

Sl opta por domiciliar el pago del 2.° plazo en Entidad colaboradora, consigne en la casilla
1, el importe de dicho plazo y cumplimente en el apartado “Cuenta bancaria” los datos de la
cuenta en la que desee domiciliar el pago. En este caso, el Importe se cargaré en cuenta el 5
de noviemt

Ingreso efectuado a favor del Tesoro Piblico: Cuenta restringida de colaboracién en la
recaudaclén de la Agencia Estatal de i ion T de liquidaci
[L] |

Forma de pagament: ]

Importe (de Ia totatdad o del primer plazo)

Opciones de pago del 2° plazo (5)

Importe del 2.° plazo ..
(40% de la casilla [0695))

En caso de adeudo en cuenta, en el apartado “Cuenta b ria” los datos de la cuenta

[,
en la que desea que le sea cargado el importe de este pago.

cuenta el 1 de julio.

Recuerde que si opta por domiciliar la totalidad o el primer plazo, dicho imporie se cargar en /
~

=

r -_—
© Si el importe conslgnado en la casilla [0695] es una cantidad negativa, marque con una X" la clave que corresponda:
(=
0
- " 2 Import:
S | bevouci [ SOLICITA LA DEVOLUCION POR TRANSFERENCIA wori [D | 1.683,79)
3
. _a Importante: sl soficha fa devolucidn, contigne en el apatado “Cuenia bancaria® los dalos complelos de Ia cuznta en la que desea reciblr la transferencia bancaria. Y,
4 Sl la declaracién es positiva y realiza el pago de la totalidad o del primer plazo mediante adeudo en cuenta y/o opta por domiciliar en Entidad colaboradora el pago del do plazo,
e los datos de la cuenta de la que sea titular en la que desea que le sean cargados los corespondientes pagos.
s ';‘ Sl la declaracién es “a devolver” y solicita la devolucién, consigne los datos de la cuenta bancaria de la que sea titular en la que desea que le sea abonado mediante transferencia el importe
ET correspondiente.
3 E Cédigo IBAN Cédigo SWIFT/BIC
@
£ |[ Eseo I |

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cédigo Seguro
de Verificacién K| nciatributaria.gob.es



