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Ayuntamiento de

Las Rozas AUTORIZACION DE REPRESENTACION
Al (indicar 6rgano ante el que se acredita)
DD .. et , mayor de edad,
CONNIF: oo, o (0] g Te31 1= o [0 JN=1 o IR PR
................................................................................ , NUMEr0 ......cccvvvveeny, PISO cevvveeeennen,
obrando en nombre propio (0 en nombre de D/D®) .......ociiiiieiiiiiee e,
................................................................. LCON NIF L,
EXPONE:

Que al amparo de lo dispuesto en el articulo 45 de la Ley 58/2003, de 18 de Diciembre,

General Tributaria, el suscrito autoriza por medio del presente documento y, tan

ampliamente como en el derecho sea necesario a D./D? ............covvvivieieiiiiiiieeiiiiieiiieeeenen
........................................................................................ CONNIF ..o,
en mi nombre y bajo mi responsabilidad, actlie para ...........ccccceeveveeeeieeeeeeeeeeeeiieieeeeeeeeeeen ,
pudiendo firmar cuantos documentos, 0 diligencias ..........ccccceevviieiiiiiiiiiie e,
para qUE rePreSENLE @NTE ...ccceii i Y,

extienda aguella Administracion y facilitar los datos que interesen para la realizacion del servicio.

Y para que conste, firmo la presente en ............... - R de .o de 20....
DILIGENCIA:

= U o = To [0 TN I 5 USSR

provisto de N.LF. n® ..., , con domicilio fiscal en .............ccoevvvvviinnnnnn. ,

L {1 PSS

NO ... , PISO ....... , (actuando profesionalmente COMO ...........oevvviiiviiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeeee )

Hace constar bajo su responsabilidad que la firma/s del/de los autorizante/s que antecede
es auténtica, asi como el numero de identificacion fiscal, y acepta expresamente en este
acto la representacion conferida.

Firmado: ....coovvvei e,

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgdnica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Cardcter Personal (LOPD) y su normativa de
desarrollo, se informa de que los datos personales incluidos en el impreso de tramitacién y en cuantos documentos justificativos sea necesario aportar en la
presente solicitud, serdn recogidos y tratados en ficheros del Ayuntamiento de Las Rozas (Concejalia de Hacienda y Régimen Interior), con la finalidad
de gestion, control y seguimiento de los ingresos tributarios y la recaudacion municipal.

En el caso de que el solicitante facilite datos de cardcter personal de terceros que resulten necesarios para la tramitacion, se compromete informarles y
recabar el consentimiento previo de los mismos para la cesion de sus datos a este Ayuntamiento con las finalidades expresadas. El solicitante se hard
responsable en su caso de las consecuencias derivadas de la no obtencion del citado consentimiento, el cual podrd ser requerido en cualquier momento a

peticion de este Ayuntamiento.

Le informamos que pueden ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion mediante comunicacion escrita, adjuntado copia del
DNI, dirigida al domicilio del Ayuntamiento ubicado en Plaza Mayor, niimero 1, 28231 Las Rozas de Madrid, o mediante el envio de un correo
electrénico con firma digital reconocida a la siguiente direccién solicitudesARCO@lasrozas.es.

ILMO. SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE LAS ROZAS DE MADRID
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