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UNIDAD DE GESTION DE USUARIOS
SERVICIO DE INSPECCION Y SUBROGACION
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FORMULARIO AUTORIZACION A INVIED O. A. CONSULTADATOS A.E.A. T.

NOMBRE:
APELLIDO 1:

APELLIDO 2:

DNI:

Autorizo al INVIED O. A. a consultar mis datos en la Agencia Estatal de Administracion
Tributaria (A. E. A. T.)

LUGAR:

FECHA:

Firma:
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