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OTORGAMIENTO DE REPRESENTACION

Plan Estatal para el acceso a la vivienda 2022-2025
(Real Decreto 42/2022, de 18 de enero)

1 OTORGAMIENTO DE REPRESENTACION LEGAL

A los efectos sefialados en el articulo 5.3 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas (formular solicitudes, presentar declaraciones responsables o comunicaciones, interponer recursos,
desistir de acciones y renunciar a derechos en nombre de otra persona), la/s persona/s SOLICITANTE/S:

DNI/NIE Primer Apellido Segundo Apellido Nombre Firma
I O

DNI/NIE Primer Apellido Segundo Apellido Nombre Firma
|

DNI/NIE Primer Apellido Segundo Apellido Nombre Firma
I O

DNI/NIE Primer Apellido Segundo Apellido Nombre Firma
I O

DNI/NIE Primer Apellido Segundo Apellido Nombre Firma
|

OTORGA/N SU REPRESENTACION en el presente procedimiento administrativo a D/D?.:

Segundo Apellido Nombre

DNI/NIE Primer Apellido

Teléfono fijo

Fecha de nacimiento Correo electrénico

Dia Mes Afio

Teléfono movil

A T O O R O T I O | |
con medio y datos a efectos de notificaciones los indicados en el expediente, quien mediante su firma al pie, ACEPTA LA
REPRESENTACION conferida y responde de la autenticidad de la/s firma/s de la/s otorgante/s.

2 AUTORIZACION EXPRESA DE LA PERSONA REPRESENTANTE PARA LA CESION DE DATOS PERSONALES
[J AUTORIZO EXPRESAMENTE la cesion de los datos de caracter personal a la Base de Datos del Administrado.

3 AUTORIZACION EXPRESA DE LA PERSONA REPRESENTANTE PARA LA CONSULTA DE DATOS PERSONALES

De conformidad con articulo 28.2 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas, la Direccion General de Vivienda podra recabar electronicamente los datos que a continuacién
se relacionan. Si no autoriza, debera aportar el documento indicado.

[] AUTORIZO EXPRESAMENTE al érgano gestor, mediante mi firma al pie del presente documento, la consulta de mi
Documento Nacional de Identidad (DNI) o del Namero de Identidad de Extranjero (NIE) a través de medios electrénicos.

[] NO AUTORIZO a recabar mis datos de identidad y, en su lugar, aporto fotocopia de mi DNI o NIE.

4 FIRMA

En ,a de de

FIRMA DE LA PERSONA REPRESENTANTE

A/A. SRA. DIRECTORA GENERAL DE VIVIENDA
SERVICIO DE GESTION DE AYUDAS
Cadigo de Identificacion de la unidad administrativa: A11030069

Hojaldel



