{*) campos obligatorias

MEC 2025

Nombre / Nombre de la entidad: * Tipo de documento: *
DNI
Primer apellido: * Segundo apellido: *
Namero:*[ L [ [ [ [ [ [ ]]

iz Representante legal (solo en caso de entidad)

Nombre: Tipo de documento:

Primer apellido: Segundo apellido:

Namero: [ [ [ [ [ [ [1]]

i Titular

Nombre /| Nombre de |a entidad: * Tipo de documento: *

GETXO ENPRESARIAL Y COMERCIAL CIF
Primer apellido: * Segundo apellido: *

Nl]mero:*IG]4|8|2|0]416|5|5]

©» Representante legal (solo en caso de entidad)

Nombre: Tipo de documento:

NURIA [~
Primer apellido: Sagundo apellido:

RUIZ DE HILLA VILLANUEVA Numero: [1]4]6]0]6]8]4]5]m]

En i presente procedimients la personalentidad representante puede ejercitar las siguientes facultades:

- Formutar peticiones y soticitudes

- Aportar cuantos datos y documentos se soliciten o se interesen

- Recibir todo tipe de comunicaciones/notificaciones

- Presentar escritos y alegaciones

~Y, en general, realizar cuantas acluaciones correspondan al/a los representado/s en ef curso de dicho procedimiento




Con la firma del presente escrito la personalentidad representante acepta fa representacion conferida y responde de la
autenticidad de la firma de la persona otorgante.

Artfeulo 5 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrative Comun de las Administraciones Publicas.

En GETXO ,a DE 2025

El Representado El Representante




