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Ajuntament
d’'Olesa de Montserrat

SOL-LICITUD D’ALTA O MODIFICACIO DE DADES BANCARIES PER ALS CREDITORS

DADES DEL CREDITOR/A

Nom i cognoms o raé social DNIZNIE /Pass. /NIF

Domicili Numero Escala Pis Porta

Municipi Codi postal ~ Teléfon

REPRESENTANT (siescau)
Nom i cognoms DNI/NIE/ Pass. /NIF

COMUNICACIO ADJUNTA Alta Modificacié

Entitat financera (SWIFT/BIC)

IBAN (24 digits)

DOCUMENTACIO QUE S’ACOMPANYA |:| Certificat de titularitat del compte bancari
Signatura de la persona En cas de comunicar l'alta i no aportar el certificat de
titular o responsable del titularitat, cal incloure en aquest espai la diligéncia

comple de conformitat de I'entitat financera.

Nom i cognoms del director/a:

Signatura i segell:

En compliment d’alld que s’estableix a la Llei organica 3/2018, de 5 de desembre, de proteccié de dades de caracter
personal, us informem que les dades recollides en aquest formulari i en Ila documentaci6 aportada,
s’incorporaran, per ser tractades, en un fitxer automatitzat propietat de I'Ajuntament, amb la finalitat d’atendre la
vostra sollicitud. Us recordem que podeu exercir en qualsevol moment els drets d’accés,
rectificacio, cancel-lacid i oposicié. www.olesademontserrat.cat
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