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ANEXO II:  
 

AUTORIZACIÓN PARA LA COMPROBACIÓN DE DATOS 
 

D./Dª. ……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

con DNI……………………………..,en calidad de………………….………………….……..……………en nombre y 

representación de la Asociación…………….…………………………………………………………………………….…. 

AUTORIZA 
 

 

Al Ayuntamiento de Aldeamayor de San Martín, para que, en el marco de los 

procedimientos de concesión, reconocimiento, seguimiento y control de subvenciones y/o 

ayudas, pueda solicitar y obtener:  

 

� De la Agencia Estatal de Administración Tributaria, los datos relativos al 

cumplimiento de mis obligaciones tributarias. 

� De la Tesorería General de la Seguridad Social, la información relativa a mi 

situación frente a la Seguridad Social. 

� De la Hacienda Local del Ayuntamiento de Aldeamayor de San Martín, los datos 

relativos a deudas o situación tributaria con dicha entidad. 

 

La presente autorización se otorga exclusivamente para los fines antes indicados y 

en aplicación de lo dispuesto por la Disposición Adicional Cuarta de la Ley 40/1998, que 

mantiene su vigencia tras la entrada en vigor del Real Decreto Legislativo 3/2004, por el 

que se aprueba el Texto Refundido de la Ley del Impuesto sobre la Renta de las Personas 

Físicas, así como conforme al artículo 95.1.k) de la Ley 58/2003, General Tributaria, que 

permite, previa autorización del interesado, la cesión de datos tributarios a las 

Administraciones Públicas para el ejercicio de sus competencias. 

 

 
En Aldeamayor de San Martín, a _________ de ________________ de 20_____ 

 
 

Firma y sello de la Asociación Fdo.___________________________ 


