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AJUNTAMENT DE BETERA (VALENCIA)
AYUNTAMIENTO DE BETERA (\vALENCIA)

REGISTRE ENTITATS LOCALS / REGISTRO ENTIDADES LOCALES 01460706 - C.I.F. P-4607200-E - TEL. 96 160 03 51
C/ José Gascon, 9 - C.P. 46117 FAX 96 169 09 24

ANEXO V

AUTORIZACION DE REPRESENTACI!I(')N
AYUDAS PLAN RESISTIR-AYUDAS PARENTESIS

1-DATOS PERSONALES / DADES PERSONALS (OTORGANTE)

Nombre y Apellidos o Denominacion socia/l Nom i | DNI/CIF
Cognoms/Denominaci6 social

Domicilio a efectos de notificaciones/ Domicili a I'efecte de notificacions | Teléfono/ Telefon

Codigo Postal/ Codi Postal Poblacién/Poblacid Provincia

Correo Electrénico/Correu Electrénic

2- EXPONE

Que derivado de las restricciones adoptadas por la Generalitat Valenciana y al objeto de acogerme a
la convocatoria de ayudas Paréntesis, dentro del Plan Resistir aprobadas por Decreto -Ley 1/2021 de
22 de enero del Consell.

3-DATOS PERSONA REPRESENTANTE

Nombre 'y Apellidos o Denominacién social/l Nom i | DNI/CIF
Cognoms/Denominaci6 social

Domicilio a efectos de notificaciones/ Domicili a 1'efecte de notificacions | Teléfono/ Teléfon

Codigo Postal/ Codi Postal Poblacién/Poblacid Provincia

Correo Electronico/Correu Electrénic

Para tramitar ante el Ayuntamiento de Bétera , la solicitud de subvencién al amparo de las ayudas Paréntesis, dentro
del Plan Resisir pudiendo ejercitar las siguientes facultades: formular solicitud de subvencién, (ANEXO II), aportar
los documentos requeridos en las bases d ela convocatoria, aportar cuantos documentos se socliciten o se interesesn
relacionados en este procedimiento, recibir todo tipo de comunicaciones, presentar escritos y alegaciones, manifestar
su decisién de no efectuar alegaciones ni aportar nuevos documentos en el correspondiente trdmite de audiencia o
renunciar a otros derechos, subscribir diligencias y otros documentos que pueda y en general realizar cuantas
actuaciones correspondan al representado/ la representada en el curso de dicho procedimiento, con la firma del presente
escrito el/la representante acepta la representacion conferida y responde d ela autencidad de la firma del/la otrogante ,
asi como la copia del DNI de ambos que acompafian a este documento




AJUNTAMENT DE BETERA VALENCIA)
AYUNTAMIENTO DE BETERA vALENCIA)

C/ José Gascon, 9 - C.P. 46117

4-FECHAY FIRMA / DATA I SIGNATURA

REGISTRE ENTITATS LOCALS / REGISTRO ENTIDADES LOCALES 01460706 - C.I.F. P-4607200-E - TEL. 96 160 03 51

FAX 96 169 09 24

Firma de la persona representada

Firma de la persona representante

En Bétera de

de 2021




