REPRESENTACION GENERAL ANTE
EL ORGANISMO AUTONOMO PROVINCIAL DE GESTION TRIBUTARIA DE TOLEDO

OTORGAMIENTO[ |MODIFICACION| |0 REVOCACION[ |DE LA REPRESENTACION

PERSONA QUE OTORGA

D/DA. con D.N.I. n° ,
y domicilio en Calle/Pz/Av n° Planta Puerta ,
del Municipio de , Provincia , C.P.

ENTIDAD QUE OTORGA

La Entidad con N.ILF. n° ,
y domicilio en Calle/Pz/Av n° Planta Puerta ,
del Municipio de , Provincia , C.P. ,
y en su nombre D/D?. , como representante
legal segun documento justificativo que se adjunta, con D.N.l. n° , 'y domicilio en
Calle/Pz/Av n° Planta Puerta , del Municipio
de , Provincia , C.P.

OTORGA LA REPRESENTACION A:

D/DA. con D.N.I. n° ,
y domicilio en Calle/Pz/Av n° Planta Puerta ,
del Municipio de , Provincia , C.P. ,

para que actue en su nombre ante el Organismo Auténomo Provincial de Gestiéon Tributaria de la Excelentisima
Diputacién Provincial de Toledo, autorizandole a realizar en los procedimientos tramitados por el citado Organismo:

|:| La consulta y modificacién de datos personales e informacién tributaria y no tributaria.
|:| La presentacion de solicitudes, recursos y/o documentacion.

D La recepcion de notificaciones

ACEPTACION, MODIFICACION O REVOCACION DE LA REPRESENTACION
Con la firma del presente escrito el representante acepta, modifica o revoca la representacion conferida y responde de la
autenticidad de la firma del otorgante, asi como de la copia del D.N.I. del mismo que acompafia a este documento.

NORMATIVA APLICABLE
e Articulo 5 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones
Publicas.

e Articulos 44, 45, 46 y 47 de la Ley 58/2003, de 17 de Diciembre, General Tributaria.

DOCUMENTACION

e Entodo caso, fotocopia del D.N.I. del otorgante y del representante.

e En caso de persona juridica, aportar también fotocopia del documento justificativo de la representacion legal.
e En caso de persona juridica, ademas de la firma del representante legal debera figurar el sello de la Entidad.

EN A DE DE

FIRMA DEL OTORGANTE FIRMA DEL REPRESENTANTE

Los datos de caracter personal que se faciliten en este formulario se incluiran en el registro de actividades de “Gestion y recaudacion de tributos”, cuyo responsable es el OAPGT. La finalidad del tratamiento
de los datos es la gestion y recaudacion de tributos. Su base legal es el ejercicio de los poderes publicos conferidos al OAPGT en la Ley 58/2003, de 17 de diciembre, General Tributaria y demas normativa
de aplicacion. No se cederan datos a terceros que no sean encargados del tratamiento, salvo obligacion legal. Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, supresion y oposicién, asi como otros
derechos recogidos en el Reglamento General de Proteccion de datos ante dicho responsable. Puede consultar la informacion adicional y detallada de este registro de actividades, asi como contactar con el
delegado de proteccién de datos a través de la web corporativa: www.oapgt.es o dirigiéndose a OAPGT: Calle Real 4, 45002 Toledo. Telf. 925 28 84 84
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