AUTORIZACIÓN PARA SOLICITAR 
EL CERTIFICADO CERTIFICADO DE REPRESENTANTE DE PERSONA JURÍDICA PARA TRAMITES CON LAS AAPP.
En…………, a...... de................. de 20….

Don/ Doña <nombre y apellidos de la persona autorizante>, con DNI nº <DNI de la persona autorizante>, como xxxxxxxxx,  según nombramiento xxxxxxx
Actuando en nombre y representación de la organización xxxxxxxxxx con CIF <número de CIF> y con domicilio social en <municipio, provincia>, en la calle <nombre de la calle>;

AUTORIZA:

A D./Dª. <nombre y apellidos del solicitante>, con DNI nº <DNI del solicitante>,  en virtud del cargo que ostenta para que solicite y haga uso certificado de Representante de Persona Jurídica para tramites con las AAPP
en relación a las funciones propias de su cargo, a efectos de representación, del propio xxxxxxxxx.
A los efectos oportunos, emito la presente autorización, en el lugar y fecha arriba indicados.
Fdo < Autorizante>
