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Formulario 

035 

ANEXO 

Declaración de inicio o modificación. Régimen de la Unión 

2. Declarante 

NIF Apellidos y Nombre o Razón social 

Denominación comercial 

Incluido en un grupo de entidades .......... 

Cod. País País 
País de la sede en el extranjero si no es una empresa UE 

3. Datos del declarante 

Correo electrónico de contacto 

Página web 

Persona de contacto 

Teléfono 

Dirección: 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

4. Datos bancarios 

IBAN Banco (BIC) 

Titular 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

6. Comunicación de operaciones previas 

¿Ha realizado o va a realizar operaciones incluidas en el régimen especial? SÍ NO 

En caso afirmativo, indique la fecha de comienzo de las operaciones: 

1. Causa de la presentación 

Inicio 

Modificación 

5. Cambio de país de identificación 

Número de operador en el régimen de la Unión en el país anterior 

Espacio reservado para Nº justificante 

Código País 

Si no es una empresa UE, indicar si dispone de establecimiento permanente a efectos de IVA en España ... 

Declaración de ser una interfaz electrónica que facilita la venta de bienes ... 

Declaración de no estar establecida a efectos de IVA en la UE ................... 

SÍ NO 
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035
 
Pág. 2Apellidos y nombre o razón o denominación social NIF 

7. Establecimientos permanentes en otros países de la UE o lugares de otros países de la UE donde se inicia expedición 
o transporte de bienes 

Declaración de inicio o modificación. Régimen de la Unión 

Dispone de establecimiento permanente en el Estado miembro
 

País emisor del NIVA NIVA País emisor de otra identificación fiscal Otra identificación fiscal (si carece de NIVA)
 

Apellidos y Nombre o Razón social 

Dirección: 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Dispone de establecimiento permanente en el Estado miembro
 

País emisor del NIVA NIVA País emisor de otra identificación fiscal Otra identificación fiscal (si carece de NIVA)
 

Apellidos y Nombre o Razón social 

Dirección: 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Dispone de establecimiento permanente en el Estado miembro
 

País emisor del NIVA NIVA País emisor de otra identificación fiscal Otra identificación fiscal (si carece de NIVA)
 

Apellidos y Nombre o Razón social 

Dirección: 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

8. Identificación en otros países de la UE como No establecido 

Código País Número de operador en el régimen 

Código País Número de operador en el régimen 

Código País Número de operador en el régimen 

9. Inclusión anterior o actual en cualquiera de los regímenes especiales 

Régimen Código País Número de operador en el régimen 

Régimen Código País Número de operador en el régimen 

Régimen Código País Número de operador en el régimen 
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Declaración de inicio, modificación o cese de operaciones 
comprendidas en los regímenes especiales aplicables a los 
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Declaración de cese. Régimen de la Unión 

Espacio reservado para Nº justificante 

2. Declarante 

NIF 

1. Causa de la presentación 

Cese 

3. Fecha y motivo de baja 

Dejar de prestar servicios y/o entregas de bienes acogidas al régimen especial 

Cambio Estado miembro de identificación. Detalle: 

Voluntario, habiendo ya transcurrido al menos 2 años desde la finalización del año en el que me registré en el régimen especial en España 

Por cese del establecimiento permanente en España o por dejar de iniciarse en España la expedición o transporte de bienes, desde la 
siguiente fecha: 

Por traslado de sede a otro Estado de la UE desde la siguiente fecha: 

En cualquiera de estos casos, indique su NIVA en el nuevo Estado miembro de identificación: 

Dejar de cumplir las condiciones del régimen por cese o traslado fuera de España de la sede, establecimiento permanente o lugar de inicio del 
transporte 

Voluntario 

Apellidos y Nombre o Razón social 

Cod. País NIVA 
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Formulario 

035 

Declaración de inicio, modificación o cese de operaciones 
comprendidas en los regímenes especiales aplicables a los 
sujetos pasivos que presten servicios a personas que no 
tengan la condición de sujetos pasivos o que realicen ventas 
a distancia de bienes o determinadas entregas nacionales 
de bienes. 

Inicio 

Modificación 

Declaración de inicio o modificación. Régimen exterior a la Unión 

1. Causa de la presentación 

Espacio reservado para Nº justificante 

2. Declarante 

Número identificación fiscal Código País 

4. Datos bancarios 

Tipo de cuenta (IBAN / OBAN) 

Titular 

5. Comunicación de operaciones previas 

¿Ha realizado o va a realizar operaciones incluidas en el régimen especial? SÍ NO 

En caso afirmativo, indique la fecha de comienzo de las operaciones: 

Identificación en España 

Número de operador en el régimen (NEUOSS) NIF 

Denominación comercial 

País de la sede 

3. Datos del declarante 

Teléfono 

Página web 

Persona de contacto 

Dirección: 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Número de cuenta Banco (BIC) 

Apellidos y Nombre o Razón social 

Correo electrónico de contacto 

6. Declaración de no disponer en la UE de la sede de actividad económica ni de establecimiento permanente 

Declaro no haber situado la sede de mi actividad en el territorio de la UE ni disponer en él de establecimientos permanentes 

7. Inclusión anterior o actual en cualquiera de los regímenes especiales 

Régimen Código País 

Régimen Código País 

Régimen Código País 

Número de operador en el régimen 

Número de operador en el régimen 

Número de operador en el régimen 
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Declaración de inicio, modificación o cese de operaciones 
comprendidas en los regímenes especiales aplicables a los 
sujetos pasivos que presten servicios a personas que no 
tengan la condición de sujetos pasivos o que realicen ventas 
a distancia de bienes o determinadas entregas nacionales 
de bienes. 

Declaración de cese. Régimen exterior a la Unión 

2. Declarante 

Número de operador en el 
régimen (NEUOSS) Apellidos y Nombre o Razón social 

1. Causa de la presentación 

Cese 

3. Fecha y motivo de baja 

Dejar de prestar los servicios acogidos al régimen especial 

Cambio voluntario de Estado miembro de identificación 

Dejar de cumplir las condiciones del régimen por nueva sede o establecimiento permanente en algún Estado de la UE 

Voluntario 

Espacio reservado para Nº justificante 

Cod. País NIVA en el Estado miembro de la nueva sede o establecimiento permanente 
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Formulario 

035 

Declaración de inicio, modificación o cese de operaciones 
comprendidas en los regímenes especiales aplicables a los 
sujetos pasivos que presten servicios a personas que no 
tengan la condición de sujetos pasivos o que realicen ventas 
a distancia de bienes o determinadas entregas nacionales 
de bienes. 

Declaración de inicio o modificación del declarante. Régimen de importación 

1. Causa de la presentación 

Inicio 
Espacio reservado para Nº justificante 

Modificación 

2. Declarante 

5. Datos bancarios 

Titular 

Identificación en España 

Número de operador en el régimen (NIOSS) NIF 

Denominación comercial 

4. Datos del declarante 

Teléfono 

Página web 

Persona de contacto 

Dirección: 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Apellidos y Nombre o Razón social 

Correo electrónico de contacto 

Actúa a través de intermediario 

Número identificación fiscal/NIVA Código País 
Identificación en el país de la sede (si está fuera de España) 

Si país de la sede no es España, indicar si dispone de establecimiento permanente a efectos de IVA en España: SÍ NO 

3. Datos del intermediario 

Apellidos y Nombre o Razón social 

Número de identificación como intermediario en el Régimen de Importación (NIOSSIn) NIF 

IBAN Banco (BIC) 

6. Cambio de país de identificación 

Código País Nº de operador en el Régimen en el país anterior (NIOSS) 
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Pág. 2Apellidos y nombre o razón o denominación social NIF 

7. Establecimientos permanentes en otros países de la UE 

NIVA 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

8. Inclusión anterior o actual en cualquiera de los regímenes especiales 

Régimen Código País 

Declaración de inicio o modificación del declarante. Régimen de importación 

Otra identificación fiscal (si carece de NIVA) 

Régimen Código País 

Régimen Código País 

Número de operador en el régimen 

Número de operador en el régimen 

Número de operador en el régimen 

Apellidos y Nombre o Razón social 

País emisor del NIVA País emisor de otra identificación fiscal 

Dirección: 

NIVA 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Otra identificación fiscal (si carece de NIVA) 

Apellidos y Nombre o Razón social 

País emisor del NIVA País emisor de otra identificación fiscal 

Dirección: 

NIVA 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Otra identificación fiscal (si carece de NIVA) 

Apellidos y Nombre o Razón social 

País emisor del NIVA País emisor de otra identificación fiscal 

Dirección: 
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Declaración de inicio, modificación o cese de operaciones 
comprendidas en los regímenes especiales aplicables a los 
sujetos pasivos que presten servicios a personas que no 
tengan la condición de sujetos pasivos o que realicen ventas 
a distancia de bienes o determinadas entregas nacionales 
de bienes. 
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MINISTERIO
 

DE HACIENDA
 

Declaración de cese del declarante. Régimen de Importación 

Espacio reservado para Nº justificante 

2. Declarante 

1. Causa de la presentación 

Cese 

3. Fecha y motivo de baja 

Dejar de realizar importaciones acogidas al régimen especial 

Cambio Estado miembro de identificación. Detalle: 

Voluntario, habiendo ya transcurrido al menos 2 años desde la finalización del año en el que me registré en el régimen especial en España 

Por cese del establecimiento permanente en España, desde la siguiente fecha: 

Por traslado de sede a otro Estado de la UE desde la siguiente fecha: 

En cualquiera de estos casos, indique su NIVA en el nuevo Estado miembro de identificación: 

Dejar de cumplir las condiciones del régimen por cese o traslado de sede o establecimiento permanente fuera de España 

El intermediario deja de actuar por cuenta del declarante 

Voluntario 

Cod. País NIVA 

Actúa a través de intermediario 

Nº de operador en el régimen (NIOSS) Apellidos y Nombre o Razón social 

2.A) Identificación del declarante: 

2.B) Identificación del intermediario: 

Apellidos y Nombre o Razón social 

Número de identificación como intermediario en el Régimen de Importación (NIOSSIn) NIF 
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Formulario 

035 

Declaración de inicio, modificación o cese de operaciones 
comprendidas en los regímenes especiales aplicables a los 
sujetos pasivos que presten servicios a personas que no 
tengan la condición de sujetos pasivos o que realicen ventas 
a distancia de bienes o determinadas entregas nacionales 
de bienes. 

Inicio 

Modificación 

Declaración de inicio o modificación del intermediario. Régimen de Importación 

1. Causa de la presentación 

Espacio reservado para Nº justificante 

2. Identificación del intermediario 

Número identificación fiscal Código País 

Identificación en España 

Número de identificación como intermediario (NIOSSIn) NIF 

Denominación comercial 

País de la sede en el extranjero si no es una empresa UE 

Apellidos y Nombre o Razón social 

3. Datos del intermediario 

Teléfono 

Página web 

Persona de contacto 

Dirección en España de la sede o establecimiento permanente 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Correo electrónico de contacto 

4. Datos bancarios 

Titular 

IBAN Banco (BIC) 

Declaración de ostentar la condición de operador económico autorizado o de disponer de informe de la autoridad aduanera acreditativo del cumplimiento 
de los requisitos para operar como intermediario 
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Pág. 2Apellidos y nombre o razón o denominación social NIF 

5. Establecimientos permanentes en otros países de la UE 

NIVA 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Declaración de inicio o modificación del intermediario. Régimen de Importación 

Otra identificación fiscal (si carece de NIVA) 

Apellidos y Nombre o Razón social 

País emisor del NIVA País emisor de otra identificación fiscal 

Dirección: 

NIVA 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Otra identificación fiscal (si carece de NIVA) 

Apellidos y Nombre o Razón social 

País emisor del NIVA País emisor de otra identificación fiscal 

Dirección: 

NIVA 

Calle Num. Bloq./Portal/Escal. Planta/Puerta Distrito 

Ciudad C. Postal (ZIP) Provincia/Región/Estado Código País 

Otra identificación fiscal (si carece de NIVA) 

Apellidos y Nombre o Razón social 

País emisor del NIVA País emisor de otra identificación fiscal 

Dirección: 

6. Cambio de país de identificación 

Número de identificación como intermediario en el país anterior (NIOSSIn) Código País 

7. Identificaciones previas como intermediario 

Código País Número de identificación como intermediario (NIOSSIn) 
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Declaración de cese del intermediario. Régimen de Importación. 

Espacio reservado para Nº justificante 

2. Identificación del intermediario 

3. Fecha y motivo de baja 

Dejar de actuar como intermediario 

Cambio Estado miembro de identificación. Detalle: 

Voluntario, habiendo ya transcurrido al menos 2 años desde la finalización del año en el que me registré en el régimen especial en España 

Por cese del establecimiento permanente en España, desde la siguiente fecha: 

Por traslado de sede a otro Estado de la UE desde la siguiente fecha: 

En cualquiera de estos casos, indique su NIVA en el nuevo Estado miembro de identificación: 

Dejar de cumplir las condiciones para actuar como intermediario por traslado de sede o establecimiento permanente fuera de España, o por otros 
motivos 

Cod. País NIVA 

Número de identificación como intermediario (NIOSSIn) NIF 

Apellidos y Nombre o Razón social 
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