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AYUNTAMIENTO DE PALMA DEL RIO

(Registro de Entidades Locaies n® 01140497)

CORDOIBA)

DECLARACION DE BIENES PATRIMONIALES Y DE PARTICIPACION EN SOCIEDADES

SECRETARIA GENERAL

DE
TODO TIPO
Nombre y apellidos:
Maria del Valle Alfaro Nufiez
Grupo Municipal |Cambiemos Palma lFecha toma posesién l 15/06/2019
Tipo de declaracion
ﬂ Inicial H Final ’—‘ Anual ‘ |Variaciopes
A} BIENES INMUEBLES DE NATURALEZA URBANA
Descripcion’ Porcentaje de Titulo?® Valor catastral Localidad Fecha de
Propiedad’ adquisicion
Vivienda Privativo 100% | Compraventa | 38.042, 11 | Palma del Rio 1$l06/201c
Vivienda Ganancial 50% { Compraventa | 62.61520 |Palma del Rio 15/09/2015
l Nada que declarar en este epigrafe A
B) BIENES INMUEBLES DE NATURALEZA RUSTICA _ o
Descripcion® Porcentaje de Titulo? Valor catastral Localidad Fecha de
Propiedad® adquisicion
l X |Nada que declarar en este epigrafe B
C) BIENES Y DERECHOS AFECTOS A ACTIVIDADES EMPRESARIALES Y

PROFESIONALES

Descripcién de los bienes |

Municipio

Actividad

X |Nada que declarar en este epigrafe C

D) DEPOSITOS EN CUENTA CORRIENTE O DE AHORRO, A LA VISTA O
CUENTAS FINANCIERAS Y OTROS TIPOS DE IMPOSICIONES A CUENTA

A PLAZD,

Entidad " Tipode Depdsito | Porcentaje de propiedad | Saldo medio anual® |
BBVA Cuenta Corriente 50% 1.153120€
BBVA Plan de Pension 100% 120

Cajasur Libreta de Ahorro 100% 166,19€

Nada que declarar en epigrafe D

Privativo (100%), ganancial
Compraventa (C), Herencia

BN —

Plaza de Andalucian®1 -

{50%), otras (__%)
{H), Donacién {D)

Indicar si es Vivienda (V), Garaje (G). Local comercial {L), Nave (N) ¢ Parcela (P}

Se tomara como referencia el salde medio de las cuentas durante el afio anterior a la declaracion

14700 Palma del Rio (Cérdoba) Esparia - Telf. 957 710 244 Fax 957 644 739

http:/iwww.palmadeirio.es
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AYUN "AMIENTO DE PALNVA JEL RIO

{Registro de Entidades Locales n° 01140497) (CORDOBA)
SECRETARIA GENERAL
E) SEGUROS DE VIDA
N° de ;;c:)ﬁz_as - 7 Entidad asequradora T Val; o N
1 BBVA 5.100€

Nada que declarar en este epigrafe £

F) ACCIONES Y PARTICIPACION EN CAPITAL SOCIAL DE SOCIEDADES Y FONDOS DE

INVERSION
- Descripcion © Valor
x |Nada que declarar en este epigrafe F
G) VEHICULOS, EMBARCACIONES, AERONAVES
o _“___De;pcién FeEhQ Ee?iafmgigor' ) i ) Valor - o
SEAT LEON 10/02/2005 1.500€ aprox.

| Nada que declarar en este epigrafe G

H) OTROS BIENES DE CUALQUIER NATURALEZA

Descripcion

Fecha de Adquisicién

Valor

x |Nada que declarar en este epigrafe H

{) OBLIGACIONES PATRIMONIALES

o Des::E;cifms Fecha de constitucion Importe o Saldo pendienle°
Hipoteca {50%) 15/09/2015 80.000€" 76.294 36€
Hipoteca (50%) 01/08/2015 45.000€ 40.489,02¢€

Hipoteca (100%) 05/11/2010 60.441 65€ 42.63577€
Préstamo (50%) 13/06/2017 11.039,02¢€ 8.922,48€

Nada que declarar en epigrafe |

5 Préstamos, hipotecas, etc.

6 A fecha de 31 de diciembre del ejercicio inmediatamente anterior a la declaracién

Plaza de Andalucia n® 1 - 14700 Palma del Rio (Coérdoba) Espafia - Telf. 957 710 244 Fax 957 644 739

http:/imeww . palmadelric.es
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AYUNTAMIENTO DE PALMA DEL RIO

(Registro de Entidades Locales n® 01140497) (COR DOBA)

SECRETARIA GENERAL

OBSERVACIONES

IMPUESTO SOBRE LA RENTA
Nada que declarar en este epigrafe

| X Adjunto copia de la declaracién de este impuesto presentada en fecha
Cantidad pagada por IRPF ( b

IMPUESTO SOBRE EL PATRIMONIO
x {Nada que declarar en este epigrafe

Adjunto copia de la declaracion de este impuesto presentada en fecha

IMPUESTO DE SOCIEDADES
x |Nada que declarar en este epigrafe

Adjunto copia de la declaracion de este impuesto presentada en fecha

Don/Dofia Maria del Valle Alfaro Nufez, formula la presente declaracién |de bienes
patrimoniales y de participacién en sociedades de todo tipo, al objeto de hacerse|publica de
conformidad con lo establecido en el articuto 8 h) de la Ley 19/2013, de 9 de diClembre e
transparencia, acceso a la informacion pablica y buen gobierno y en el articulo 11, apartados )
y e) de la Ley 1/2014, de 24 de junio, de Transparencia de Andalucia; segun modelo aprobado
por el Pleno Municipal, en sesién del dia 28 de enero de 2016, correspondiente all dia de Ja
fecha y manifiesto bajo mi responsabilidad que dicha declaracion es comprensiva de la
totalidad de mis bienes patrimoniales.

Palma del Rio, a T3de Junio de 2019
{firma)

e

DILIGENCIA DE PRESENTACION E INSCRIPCION: Se extiende para hacer constar que esf

declaracion, presentada en el dia de la fecha ¢n esta Secretaria General, a efecto de £
publicacién en el Portal de Transparencia de la pagina web del Ayuntamiento de Palma del Rig,
de lo que doy fe.

Palma del Rio, a l ?: de

LA SECRETAR

7 Cuota liquida pagada en el gjercicio anterior a la fecha de esta declaracion, es decir, el pago final, si lo hubiera,
mas las retenciones (casilla 732, modelo IRPF 10Q)

Plaza de Andalucia n® 1 - 14700 Palma del Rio {Cérdoba) Espafia - Telf. 957 710 244 Fax 957 644 739
hitp:/fiwww_palmadelrio.es




|
AYUNTAMIENTO DE PALMA DEL RIO

i
{(Registro de Entidades Locales n® 01140497) (CORDQBA)

SECRETARIA GENERAL

DECLARACION DE CAUSAS DE POSIBLE INCOMPATILIDAD Y DE ACTIVIDADES QUE
PROPORCIONEN O PUEDAN PROPORCIONAR INGRESOS ECONOMICOS

Nombre y apellidos:
Maria del Valle Alfaro Nufiez

Grupo Municipal Cambiemos Palma 'Fecha toma posesion 15/06/2019
Tipo de declaracion

7] Inicial [j Final m Anual m Variaciongs

|
1.- PUESTOS DE TRABAJO, CARGOS O ACTIVIDADES EN CUALESQUIERA ENTIDAD DEL
SECTOR PUBLICO QUE LE PROPORCIONE O PUEDA PROPORCIONAR [INGRESOS
ECONOMICOS, DISTINTOS DEL CARGO DE CONCEJALES

' CargooCategoria |  OrganismooEntidad | Retribuido | Fecha de nombramiento
st | N ||
ss | N ||
st | Ino | ]
ss |  Ino | |
s | | NO | ]
x |Nada que declarar en epigrafe 1

2.- ACTIVIDADES PRIVADAS

2.1.- ACTIVIDADES PRIVADAS POR CUENTA AJENA

Descripcién de la actividad Entidad 0 empresa

Actividad principal de la | Fecha de inicio/Fecha de cese
{Cargo o Categoria) Empresa
Auxiliar de Ayuda a Ineprodes S.L. Dependencia 02/12/1898
Domicilio
Limpiadora C.F Limpiasoi Higiene y limpieza 01/02/2008

Nada que declarar en epigrafe 2.1

2.2.- ACTIVIDADES PRIVADAS POR CUENTA PROPIA (Mercantil, industrial o profesional)

Déscripcién de la actividad Entidad o empresa Actividad principal de la Fecha de inicio/Fecha de cese
{Cargo o Categoria) Empresa

x {Nada que declarar en epigrafe 2.2

Plaza de Andalucia n® 1 - 14700 Palma del Rio (Cordoba) Espafia - Telf, 957 710 244 Fax 957 644 739
http: /fwww . palmadelrio.es




AYUNTAMIENTO DE PALMA DEL RiO

(Registro de Entidades Locales n® 01140497) (CORDOBA}

SECRETARIA GENERAL

2.3- PARTICIPACION SUPERIOR AL 10% ENTRE EL DECLARANTE, CONYUGE, HIJOS
DEPENDIENTES Y PERSONAS TUTELADAS EN EMPRESAS QUE TENGAN CONCIERTOS O
CONTRATOS CON EL SECTOR PUBLICO ESTATAL, AUTONOMICO O LOCALIZACION

Denominacién de la empresa o sociedad Naturaleza del concierto o contrato

x |Nada que declarar en epigrafe 2.3

3.- OTRAS ACTIVIDADES Y/O SUPUESTOS DE POSIBLE INCOMPATIBILIDAD

Descnpcuén Fecha de incio/Fecha de fin

x |Nada que declarar en epigrafe 3

Don/Dofia Maria del Valle Alfaro Nuitez, formula la presente declaracién de causas de posible
incompatibilidad y de actividades que me proporcione o pueda proporcionar ingresos econémicos, al
objeto de hacerse publica de conformidad con lo establecido en el articulo 8 h) de la Ley 19/2013, de 9
de diciembre, de transparencia, acceso a fa informacion publica y buen gobierno y en el articulo 11,
apartados d) y e) de la Ley 1/2014, de 24 de junic, de Transparencia de Andalucia; segin modelo
aprobado por el Pleno Municipal, en sesion del dia 28 de enero de 2016, correspondiente al dia de la
fecha y manifiesto bajo mi responsabilidad que dicha declaracién es comprensiva de la totalidad de
causas y actividades que me proporcionan ingresos econémicos.

Palma del Rio, a __ 13} de Junio de _2019

DILIGENCIA DE PRESENTACION E INSCR
declaracidn, presentada en el dia de la fecha e
el Portal de Transparencia de la pagina web del A

CION: Se extiende para hacer constar que esta
esta Secretaria General, a efecto de su publicacion en
untamiento de Palma del Rio, de lo que doy fe.

Palma del Rio, a

Plaza de Andalucia n® 1 - 14700 RsPraTel Rio (Cordoba) Espafia - Telf. 957 710 244 Fax 957 644 739

http: /iwww.palmadelrio.es




INFORMACION DE LA PRESENTACION DE|LA
DECLARACION

MODELQ 100

Registro

Presentacion realizada ef 02-04-2019 a las 22.09.54
Expediente/Referencia (n° registro asignado):  201810025600076Y
Codigo Seguro de Verificacion: 7XX7JJCZRPHTJDPU

Presentador

NIF Presentador: 33525601L
Apellidos y Nombre / Razon social: ALFARO NUNEZ MARIA DEL VALLE

En calidad de: Titular

Via de entrada: Presentacion por Internet
Numero de justificante: 1000704552023

DOMICILIACION DEL IMPORTE A INGRESAR

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Codigo Seguro
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Agencia Tributaria Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas Pégina 1

Tekidone 001 3353 33

Nt 2018

O IPrimer declarante y conyuge, en caso de matrimonio no separado legalmente J
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F.ilh]

Primer NIF Apeiinios y nombre -
deciararn 33595601 | | IALFARO NUNEZ MARIA DEL VALLE

O

Situacion familiar

Hijos y descendientes menores de 25 afios o personas con discapacidad que conviven con elflos contribuyentels ]

Fecha de ?m:ﬁum.‘mnt
NIF Apedhdors y nombre {por este orden) e © ot
12175  77)21/07/2007 .38§
2275 [77) (75
a» @ 77, 1678
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Agencia Tributaria
Teléfono: 901 33 55 33

Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas

winw. agenciatrbutara es 2018
[Rendimientos el frabajo_ . 0 L T
Rendimiento 1
Contribuyente que obtiene los rendimientos BECLARANTE fooo
Retribuciones dinerarias 16.856,20 joooa
Total ingresos integros computables [(03)+(07)+(08}+{09)+(10)-(11}} 16.856,20 @
Cotizac. Seguridad Social, Mutualidad Funcionarios, detracciones derechos pasivos y Coleg.Huérfanos 1.281,45 m
Rendimiento neta previo [{12)-(13)-(14)-(15)-(16)] 15.574,75 E
Suma de rendimientos nelos previos 15.574 75 @
Otros gastos deducibles 2.000,00 019
Rendimiento neto [(18)-(19)-(20)-{21)] 13.574.75 looz2z2
Reduccién por obtencién de rendimientos del trabajo 937,69 jozs
Rendimiento neto reducido [(22)-(23)] 12.637,06 ozs]
[Blenes Inmuebles no afectos a AAEE, exclulda la vivienda habitual @ Inmueblesasimilades - *. ' ‘4 c W L o an Tt T
BIENES INMUEBLES/RENTAS DE INMUEBLES A DISPOSICION DE SUS TITULARES, ARRENDADOS O CEDIDOS A TERCEROS
Inmueble 1
Nomero de orden del inmueble 1
Contribuyente titular. Inmueble DECLARANTE foose]
Porcentaje de propiedad. Inmueble 50, OO M
Naturaleza. Inmueble 065
Uso.Inmueble 2 boss )
Situacion.Inmueble 1 jous7]
Referencia catastral.inmueble 8453606 TGS78550001LF fooes]
Direccién del inmueble CL RIO SECO 0010 PALMA K10 foor1]
Periodo computable. Inmueble 365 [our3]
Renta imputada. Inmueble 344,38 foor4]
Rentas totales derivadas de bienes inmuebles no atectos a actividades econdmicas
Suma de imputaciones de rentas inmobiliarias 344,38
BASE IMPONIBLE GENERAL
Saldo neto de rendimientos a integrar en la base imponible general y de las imputaciones de renta 12.981,44 [0422]
Base imponible general {{420)-{431)+(432)-(433)-(434)) 12.981.44 aas)
BASE IMPONIBLE DEL AHORRO
Base imponible de! ahorro 0,00 foaso]
[Reducciones de la base imponible - i i . R |
REDUCCIONES POR APORTACIONES Y CONTRIBUCIONES A SISTEMAS DE PREVISION SOCIAL
Régimen general
Aportacién / Contribucién 1
Contribuyente que realiza, ¢ a quien se imputan, las aportaciones y contribuciones DECLARANTE fozs2]
Aportaciones y contribuciones del ejercicio 2018 120,20 [osss]
Importe de aportacicnes y contribuciones con derecho a reduccién (Limite maximo art.52 de la Ley) 120,20 [pss7]
Total con derecho a reduccion 120,20 hac8]
dable general y base dei ahomro._ i . - ; ]
DETERMINACION DE LA BASE LlQUIDABLE GENERAL
Reduccion por aportaciones a sislemas de previsién social (régimen general). Importe que se aplica 120,20
Base liquidable general [{(435)-(491)-(492)-(493)-(494)-(495)-(496)-(497)] 12.861,24 fosoo
Base liquidable general sometida a gravamen [{500}-(501)] 12.861,24 55—05]
DETERMINAGCION DE LA BASE LIQUIDABLE DEL AHORRO
Base liquidable del ahorro [(460)-{506)-(507)] 0,00
{Adecuacién del impuesto a las circunstancias personales v familiares o T 1
Minimo contribuyenle. Importe estalal 5.550,00 fos11]
Minimo contribuyente. Importe autondmico 5.550.00 @
Minimo por descendientes. Importe estatal 1.200,00 Jos13
Minimo por descendientes. Importe aulonémico 1.200,00 os14]
Minimo personal y familiar para calcular el gravamen estatal 6.750,00 519]
La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante i Cédigo Seguro 4
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Agencia Tributaria Impuesto sobre la Renta de las Personas|Fisicas
Tetéfono: 90t 335533 201 8
www agenciatinbutana es

Minimo personal y familiar para calcular el gravamen autonémico | 6.750,00 fese
Minimo personal y familiar de la base liquidable general para calcular el gravamen estatal | 6.750,00 losa1
Minimo personal y familiar de la base liguidable del ahorro para calcular el gravamen estatal | 0,00 fosa2
|
|

Minimo personal y familiar de la base liquidable general para calcular el gravamen autonémico 6.750,00
Minimo personal y tamiliar de la base liquidable del ahorro para calcular el gravamen autondmico 0,00
[Célculos del impuesto y resultado de ladeclaracion .. . - . T o T e ik e it g e A

Cuota estatal correspondiente a la base liquidable general sometlda a gravamen 1.232,10 Joszs
Cuota autondmica correspondiente a la base liquidable general sometida a gravamen | 1.294,35 foszg
Cuota estatal correspondiente al minimo personal y familiar de B.L. general | 641,25 Josao
Cuota aulonémica correspondiente al minimo personal y familiar de la B.L. general | 675,00 fosas]
Cuota estatal correspondiente a la base liquidable general \ 590,85 fosaz]
Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable general | 619,35 [os33]
Tipo medio estatal | 4,59 bsad]
Tipo medio autonémico | 4 81 535
Cuota estatal correspondiente a la base liquidable de! ahorro sometida a gravamen 0,00 1536
Cuota autonémica correspondiente a la base liquidable del ahorrc sometida a gravamen 0,00 fosz7]
Cuota estatal correspondiente al minimo personal y familiar de B.L. del ahorro 0,00 fosas]
Cuota autondmica correspondiente al minimo personal y familiar de la B.L. del ahorro 0,00 fsas]
Cuota estatal correspondiente a la base liquidable del ahorro 0,00 0]
Cuota autondmica correspondiente a la base liquidable del ahorro 0,00 057
Tipo medio estatal 0,00 fosaz]
Tipo medio autondmico 0,00 fosa3] -
Cuota integra estatal ((532)+(540)] 590,85 [osas]
Cuota integra autondmica [(533)+(541)] 619,35 Fs_«;]
Adqu1su:|6n de Ia vivienda habitual. Inversmn con derecho a deduccmn 2.834,04 m
impaorte de deduccién adquisicidn de la vivienda habitual, parie estatal | 212,55 g
importe de deducc.por adquisicion de vivienda habitual, parte autondmica | 212,55 =
Por inversidn en vivienda habitual, parte estatal 212,55 547]
Par inversion en vivienda habitual, parte autonémica 212,55 osas]
Fecha de adquisicién vivienda habitual L 05/11/2010 fo7os]
Donativos a entidades reguladas en la Ley 458/2002, de 23 de dic.. Imporie con derecho a deduccion | 6,00 H]
Deduccion por donativos a entidades reguladas en la Ley 49/2002 con limite 10% de 1a base liquidable | 4,50 jo723
Por donativos, parte estatal 2,25 Ics?
Por donativos, parte autondmica 2,25 fessa
Deducciones autondmicas de la Comunidad de Andalucia

Suma de deducciones autonomicas 0,00
CUOTAS LiQUIDA

Cuota liquida estatal [(545)-(547)-(549)-(550)-(552)-(554)-(556)-(558)-(560)-(562)-(565)] 376,05 fswo]

Cuota liquida autondmica [{546)-(548)-(551)-(553)-{555)-(557)-(559)-(56 1)-(563)-(564)-(566)] 404,55 [s71]

Cuota liquida estatal incrementada [{570)+(572)+{573)+(574)+{576)] 376,05 R

Cuota liquida autonomica incrementada [(571)}+{577)+(578)+(579)+({581}] 404,55 cses]
CUOTA RESULTANTE DE LA AUTOLIQUIDACION

Cuota liquida incrementada total [(585)+(586)] 780,60

Cuota resultante de la autoliquidacion [(587)-(588)-(589)-(590)-(591)) 780,60
RETENCIONES Y DEMAS PAGOS A CUENTA

Por rendimientos del trabajo 722,58 M'

Total pagos a cuenta [suma de (596} a {606)) 722,58 fosog
RESULTADO DE LA DECLARACION

Cuota diferencial {(595)-(609)] 58,02 [ns_m

Resultado de la declaracién 58,02 fos7a]

fimports del IRPE que comesponds & fa Comunidad ASnomia, a9 residencia del comHbUYeNte . ™ s &~ . .45 L Ly _apoi | i v o )

Cuota liquida autonomica incrementada 404 55
Importe del IRPF que corresponde a la Comunidad Autonoma de residencia del contribuyente 404,55

La autenticidad de este documento puede ser comprobada mediante el Cddigo Seguro i
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