MINISTERIO
DE JUSTICIA

MODELO art. 627 LC
16/2022, de 5 de septiembre

COMUNICACION
PROPUESTA PLAN DE
REESTRUCTURACION

La propuesta del plan de reestructuracién debera ser comunicada a todos los acreedores cuyos créditos pudieran quedar afectados. La comunicacidn debera ser individual,
por via postal o electrdnica. En el caso de los acreedores publicos, la comunicacidn se realizard, en todo caso, mediante el servicio establecido en la sede electrénica de cada
entidad, a través del cual se podra aportar el siguiente formulario normalizado.

Identidad de el/a Deudor/a

*Tipo de persona

*Tipo de identificacidon

*En el caso de persona juridica

*Numero de identificacidn

seleccionar NIF
Fisica NIE
*Nombre/Razdn Social *Primer Apellido Segundo Apellido
*Si tacha persona juridica, no debe rellenar los campos de primer y segundo apellido.
Domicilio de el/a deudor/a- Domicilio social
*Tipo de via *Nombre de via *Num. Piso Puerta
*Comunidad Auténoma *Provincia *Municipio *CP

Teléfono

*Correo Electrénico

Representacion procesal - Abogado/a

*Tipo de Representacion

|:| Abogado/a

*Colegio Profesional

Tipo de representacion

*N2 Colegiado

Representacion procesal - Procurador/a

*Tipo de Representacion

Procurador/a

*Colegio Profesional

Tipo de representacion

*N2 Colegiado




Datos de el /la Representante procesal - Abogado/a

Nombre Primer Apellido Segundo Apellido

Tipo de via Nombre de via Ndm. Piso Puerta
Comunidad Auténoma Provincia Municipio CcP

Teléfono *Correo Electrénico

Datos de el /la Representante procesal - Procudador/a

Nombre Primer Apellido Segundo Apellido

Tipo de via Nombre de via Nam. Piso Puerta
Comunidad Auténoma Provincia Municipio cp

Teléfono *Correo Electrénico

Organo administrativo/Acreedor publico

*El campo “Navegacion DIR3” solo seréa obligatorio de rellenar si no se Sede electrdnica
marca la opcién “Otros” y viceversa.

*Navegacion DIR3 |:| *Otros

*Importe crédito Fecha de devengo

Acreedor publico / Organo Administrativo al que se dirige la comunicacién

Propuesta del Plan

*Adjuntar como documento la Propuesta del Plan objeto de esta comunicacion/notificacion™.

Lugar del examen

*Debera indicarse direccién postal/url/enlace desde donde se pueda examinar el plan.

CCAA Provincia Organo Judicial

Numero Localidad




Datos del procedimiento

Tipo de solicitud o escrito NIG

Afio Fase/ Tramite

*Solo los campos marcados con asteriscos (*) son obligatorios de rellenar.

Fecha:

Firma:
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