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Ayuntamiento
Guia de Isora

ANEXO V.- AUTORIZACION DE REPRESENTACION

DATOS DEL SOLICITANTE

Nombre y apellidos o razén social: Tipo de persona: EI Fisica D Juridica
Tipo de identificacion: I:I DNI I:I NIE D NIF |:| PAS Numero:
DATOS DEL REPRESENTANTE
Nombre y apellidos o razdn social: Tipo de persona: I:I Fisica I:IJurl'dica
Tipo de identificacién: I:I DNI I:I NIE I:INlF I:I PAS Nimero:
DATOS DE CONTACTO
Teléfono: Fax:

Correo electrdnico:

DATOS EFECTOS DE NOTIFICACION

Nombre de la via: Numero:
Bloque: Escalera:
Planta: Puerta:
Cédigo postal: Municipio:
Provincia: Pais:

La persona que firma, como interesada en el trdmite administrativo sobre Subvenciones para
apoyo a las empresas y pymes del Ayuntamiento de Guia de Isora,

MANIFIESTA:

Que otorga en este acto su representacion a la persona representante, al objeto de que pueda
presentar la solicitud de subvencidn y las manifestaciones en ella contenidas y se entiendan
con el representante cualquiera de los actos y notificaciones que se realicen en el
procedimiento anteriormente citado.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 5 de la Ley 39/2016 de 1 de octubre del
Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas se levanta la presente
acta, en el lugar y fecha indicados.

Guia de Isora a de de Firma de la persona solicitante:
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