
DOMICILIACIONES

APELLIDOS Y NOMBRE
(SOLICITANTE)

D.N.I.

DOMICILIO

POBLACIÓN

TELÉFONO

DIRECCIÓN DE CORREO 
ELECTRÓNICO 

Solicita la domiciliación o la modificación del existente para ejercicios sucesivos
del siguiente recibo:

DATOS DEL RECIBO
EJERCICIO

PADRÓN

SUJETO PASIVO

MATRÍCULA O REF.

DATOS DE DOMICILIACIÓN

IBAN BIC

TITULAR

DOCUMENTACIÓN APORTADA:

  FOTOCOPIA DE LA CUENTA EN LA QUE TIENE QUE EFECTUARSE EL PAGO Y DE LA QUE SOY
TITULAR O COTITULAR.

NO APORTO DOCUMENTACIÓN PARA OBRAR ESTA EN PODER DE LA ADMINISTRACIÓN.

Almussafes,  de   de 20 

EL DECLARANTE

_________________
En cumplimiento de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, sobre protección de datos de carácter personal, le
informamos que los datos de carácter personal y la información facilitada por usted serán incorporadas y tratadas en un
fichero informatizado del que es responsable el Ayuntamiento, cuya finalidad es facilitar la gestión administrativa que le
es propia. Usted podrá, en todo momento, y de conformidad con la legislación vigente, ejercer sus derechos de acceso,
rectificación y cancelación mediante la solicitud dirigida en este Ayuntamiento.


	APELLIDOS Y NOMBRE
	
	D.N.I.
	DOMICILIO
	POBLACIÓN
	TELÉFONO
	DIRECCIÓN DE CORREO ELECTRÓNICO
	DATOS DEL RECIBO
	EJERCICIO
	PADRÓN
	SUJETO PASIVO
	MATRÍCULA O REF.

	DATOS DE DOMICILIACIÓN
	IBAN
	TITULAR



	Cuadro de texto 1: 
	Cuadro de texto 1_2: 
	Cuadro de texto 1_3: 
	Cuadro de texto 1_4: 
	Cuadro de texto 1_5: 
	Cuadro de texto 1_6: 
	Cuadro de texto 1_7: 
	Cuadro de texto 1_8: 
	Cuadro de texto 1_9: 
	Cuadro de texto 3: 
	Cuadro de texto 10: 
	Cuadro de texto 11: 
	Cuadro de texto 12: 
	Cuadro de texto 13: 
	Cuadro de texto 9: 
	Casilla de verificaci#C3#B3n 1: Off
	Cuadro de texto 2: 
	Cuadro de texto 2_2: 
	Cuadro de texto 2_3: 


