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Comunidad de Madrid 
  
 
 
 
 
 
1.- Datos de el/la recurrente:  
 

NIF/NIE   Apellidos  
Nombre/Razón Social  
Correo electrónico  País  
Dirección  Tipo vía  Nombre vía  Nº  
Piso  Puerta  CP  Localidad  Provincia  
Fax  Teléfono Fijo  Teléfono Móvil  

 
2.- Datos de el/la representante:  

NIF/NIE   Apellidos  

Nombre/Razón Social  Correo electrónico  

Fax  Teléfono Fijo  Teléfono Móvil  

 

3.-  Medio de notificación: 

 

 Deseo ser notificado/a de forma telemática (sólo para usuarios dados de alta en el Sistema de Notificaciones Telemáticas 
de la Comunidad de Madrid) 

 Deseo ser notificado/a por correo certificado 
Tipo de vía  Nombre vía  Nº  

 

Piso  Puerta  CP  Localidad  Provincia  

4.-  Documentación que adjunta: 

 

5.-  Datos de la resolución o acto que se recurre: 

Órgano que resolvió   
Fecha de resolución  Fecha de notificación  

 

 
Nº de referencia del expediente  

Recurso de Alzada

 
 

Etiqueta del Registro 

 

SOLICITO QUE SE TENGA POR INTERPUESTO RECURSO DE ALZADA CONTRA LA RESOLUCIÓN O ACTO NOTIFICADO Y, REALIZADOS 
LOS TRÁMITES OPORTUNOS, SE ESTIME EL PRESENTE RECURSO Y SE ANULE LA RESOLUCIÓN RECURRIDA. 

 

 

Acto recurrido  

Materia o tipo de expediente  
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 Comunidad de Madrid 

 

6.-  Razón del Recurso:  

Debe fundarse en cualquiera de los motivos de nulidad o anulabilidad previstos en los artículos 62 y 63 de la Ley 
30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Jurídico de las Administraciones Públicas y del Procedimiento 
Administrativo Común. 
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 Comunidad de Madrid
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

6.-  Razón del Recurso: (Continuación) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Información Institucional 
Marque el recuadro en el caso de no estar interesado en recibir otra información institucional de la Comunidad de Madrid 
 

 No deseo recibir información institucional de la Comunidad de Madrid 
 
Si usted no ha marcado este recuadro, sus datos se integrarán en el fichero “Información Institucional” cuya finalidad es ofrecerle 
aquellas informaciones relacionadas con actuaciones y servicios de la Comunidad de Madrid, recordándole que usted podrá 
revocar el consentimiento otorgado en el momento que lo estime oportuno. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

En …………………, a……......de……..…………..… de………… 
 

FIRMA  
   

  
 
 

 
 
Los datos personales recogidos serán incorporados y tratados por el órgano responsable del fichero  al que dirige la solicitud y que figura en este 
documento, para la finalidad a la que hace mención en su escrito, ante él podrá ejercer los derechos de acceso, rectificación, cancelación y 
oposición, todo lo cual se informa en cumplimiento del artículo 5 de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de 
Carácter Personal. 

DESTINATARIO  
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