
Govern d’Andorra

1. Dades de la persona que sol·licita

Nom i cognoms o raó social: 					     Núm. de cens o societat:		

Lloc i data de naixement:

Nacionalitat:							       Núm. de passaport/DNI:

Adreça:

Nom de l'empresa:

Adreça de l'empresa:

Representant legal:

Nom i cognoms de la persona de contacte:

Adreça electrònica:						      Tel. fix/mòbil:

2. Sol·licito

Que, d’acord amb la legislació vigent, m’inscrigueu al Registre d'entitats no residents fiscals per complir les obligacions establertes, i també 
per obtenir el número de registre tributari.

3. Data i signatura 

				    ,	 d			   del

Signatura de la persona que sol·licita			 

Documentació que s'ha d'adjuntar

Passaport/DNI FF
Document acreditatiu de la inscripció al Registre de Societats com a sucursalFF
Nomenament de representant fiscalFF

Declaració censal: Sol·licitud del número de registre d’entitats no residents fiscals
Amb establiment permament a Andorra
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Número: 002-A


