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2o,

Poder y Declaracion de Representacion

La Seccién 6072.01 del Codigo de Rentas Internas de Puerto Rico de 2011, segin enmendado ("Cédigo de Rentas Internas"), establece las disposiciones aplicables a las personas
que comparecen en representacion de los contribuyentes ante el Departamento de Hacienda. Para poner en vigor las disposiciones de esta seccion,
todo contribuyente que interese designar a una persona a actuar en su representacion, deberd completar este formulario.

El contribuyente debera incluir con este formulario copia de una tarjeta de identificacion vigente con foto, que muestre el nombre de manera legible.

AUTORIZACION DE REPRESENTACION

1. Informacion del contribuyente
(En el caso de individuos casados rindiendo en conjunto, complete la informacién del cényuge)

!Nombre del contribuyente (En el caso de individuos, incluya nombre, inicial y los dos apellidos) ) Numero de seguro social del contribuyente

Direccién postal Numero de identificacion patronal

NUmero de seguro social del conyuge
Codigo postal

\Correo electrénico (E-mail) )

Nombre e inicial del conyuge Apellido paterno Apellido materno Teléfono residencia Teléfono oficina

Designo alas siguientes personas como mis representantes ante el Departamento de Hacienda:

2. Informacion de los representantes

(@) Nombre y direccion del representante Numero de teléfono Numero de registro (Si aplica)

Correo electronico (E-mail)

(b) Nombre y direccién del representante Numero de teléfono Numero de registro (Si aplica)

Correo electronico (E-mail)

Los representantes designados en la linea 2, podran representarme en las siguientes materias contributivas:

3. Materia contributiva

Tipo de contribucién (Ingresos, Arbitrios, Patronal, etc.) Formularios (Planilla, Comprobante, etc.) Afo(s) o Periodo(s)

4. Actos autorizados - Los representantes estan autorizados a recibir e inspeccionar informacion contributiva confidencial y realizar cualquier y todo acto que como
contribuyentes podemos realizar con respecto a las materias contributivas descritas en la linea 3, incluyendo la autoridad para presentar informacién y documentos; firmar
cualquier acuerdo, consentimiento o documento; comparecer ante el Departamento de Hacienda y ante sus funcionarios; asistir a toda vista administrativa; transigir o convenir
con arreglo alaley y alos reglamentos, cualquier asunto relacionado con nuestra responsabilidad contributiva y aceptar o negociar a nuestro nombre cualquier resolucion o
decisién administrativa, o tomar aquellas medidas que a su juicio sean procedentes.

Mencione cualquier acto adicional o limitacién a los actos autorizados en este poder:

e Actoadicional:

e Limitacion:

Nota: Un Especialista en Planillas, Declaraciones o Reclamaciones de Reintegro, no designado como representante, no puede firmar ninglin documento en lugar del
contribuyente.

Actos que requieren confirmacion adicional por parte del contribuyente (Lineas 5y 6):

5. Recibo de cheques de reembolso o reintegro - Autorizo al representante designado en lalinea 2(___) a Ginicamente recibir el cheque de reembolso o reintegro.
(Noincluye realizar ninguna gestion para cambiarlo) Iniciales:

Periodo de Conservacion: Seis (6) afios
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6. Notificaciones y comunicaciones - Indique si interesa que una copia de las notificaciones y otras comunicaciones escritas sean enviadas a los representantes designados
enlalinea 2 de este formulario.
(a) Intereso que el representante designado en la linea 2(a) reciba copia de las notificaciones y comunicaciones escritas ..............cccooveeeveeiiriiinennnn sild No [
(b) Intereso que el representante designado en la linea 2(b) reciba copia de las notificaciones y comunicaciones escritas ..............coocvveeeivieiiiieeennnnnn sil[] Noll

7. Revocacion de las autorizaciones de representacion anteriores - La radicacion de esta autorizacion de representacion revoca automaticamente todas las autorizaciones
anteriores presentadas ante el Departamento de Hacienda para la misma materia contributiva y afios o periodos indicados en la linea 3 de este formulario.

Si usted no quiere revocar la autorizacion anterior, MATGUE (X) @QUI ... bbb O]
(Debe acompaiar copia de cualquier autorizacion de representacion que quiere que contintie en vigor).

8. Vigencia y Firma del contribuyente

Vigencia: Autorizo que este Poder y Declaracion de Representacion sea valido por un periodo de meses desde la fecha de firma del mismo. (El periodo de vigencia no podra
exceder de un (1) afio).

Firma: * Individuos casados rindiendo en conjunto - Ambos, el contribuyente y su conyuge, deben firmar si solicitan representacion conjunta.
* Entidades juridicas y Otros representantes - Si este poder es firmado por un oficial corporativo, socio, guardian, albacea, administrador o fiduciario en representacion
del contribuyente, dicho representante certifica que tiene la autoridad para firmar este formulario en representacion del contribuyente.

Nombre (Letra de molde) Firma Fecha Titulo (Si aplica)

Nombre (Letra de molde) Firma Fecha Titulo (Si aplica)

Si la Autorizacion de Representacion no es firmada y fechada no serd valida y se devolvera.

DECLARACION DEL REPRESENTANTE (Debera presentar identificacion vigente con foto y firma)

Declaro bajo penalidad de perjurio que:

= no he sido suspendido del privilegio de comparecer como representante o del registro de Especialistas en Planillas, Declaraciones o Reclamaciones de Reintegro del
Departamento de Hacienda;

mantengo y mantendré una conducta adecuada en todo momento;

tengo conocimiento de las disposiciones contenidas en la Seccion 6072.01 del Codigo de Rentas Internas y los reglamentos de dicha seccion;

poseo las calificaciones necesarias que me capacitan para proporcionar un servicio valioso a mis representados;

soy competente en materias contributivas, de modo que puedo asesorar y ayudar a mis representados en la presentacion de sus casos;

estoy autorizado a representar a los contribuyentes identificados en la linea 1 para las materias especificadas en la linea 3 de este poder; y

soy uno de los siguientes:

a. Abogado - unindividuo que es abogado miembro legitimo del tribunal de mayor jerarquia de la jurisdiccion especificada abajo.

b. Contador Publico Autorizado ("CPA") - un individuo debidamente autorizado para ejercer como CPAen la jurisdiccion especificada abajo.

c. Especialista en Planillas o Declaraciones - un individuo debidamente registrado en el Departamento de Hacienda como Especialista en Planillas, Declaraciones o
Reclamaciones de Reintegro, segun establece la Seccion 6072.01 del Cddigo de Rentas Internas.

d. Oficial - un oficial bonafide de la organizacion del contribuyente.
e. Empleado a tiempo completo - empleado a tiempo completo del contribuyente.
f. Miembro de la Familia - un miembro de la familia inmediata del contribuyente (ej: esposa, padre, hijo, hermano, etc.).
g. Otro (Especifique):
Escri Designacion . Jurisdiccion o '
scriba la letra anterior i ; Nombre Firma Fecha
correspondiente (a- g) Nimero de Registro

PARA SER COMPLETADO POR EL DEPARTAMENTO DE HACIENDA

Corroboré la informacién incluida en este formulario, cotejé la vigencia y validé las identificaciones con foto, tanto del contribuyente como del representante.

Nombre Oficina

Firma Fecha

Periodo de Conservacion: Seis (6) afos



