
SR. ALCALDE PRE - 1 -SERSR.s 

 
 

 
 
 
 
 
I. Datos do acredor (deberá aportar fotocopia do NIF/CIF, salvo que xa a aportase con anterioridade). 
 
NIF / CIF 
         

Nome ou razón social 

Domicilio fiscal Municipio 

Provincia Código Postal Teléfono/s 

 
II. Datos do representante. 
 
NIF / CIF 

         
Nome e Apelidos 

 
III. Alta de datos bancarios. 
 
Código Entidade Código Sucursal DC Número de conta 

                    

A COMPLETAR POLA ENTIDADE DE CRÉDITO: 
  

Certifico, a petición da persoa indicada no “I. Datos do acredor”, e para os efectos da domiciliación dos 
importes que á mesma lle vaia ordena-la Tesourería do Concello de Arzúa, a existencia da conta referenciada 
no “III. Alta de datos bancarios”, aberta a nome do titular que se está a indicar no citado apartado “I. Datos do 
acredor”. 
     

En                                         , a           de                                     de  2007 
 

       (Selo da entidade de crédito)                                         POLA ENTIDADE DE CRÉDITO 
 
 
 
     Asdo.: __________________________________________ 
 
 
IV. Baixa de datos bancarios. 
 
Código Entidade Código Sucursal DC Número de conta 

                    

 (Sinatura do acredor ou representante legal) 
 
 
 

Asdo.: _____________________________ 
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Formulario nº 3: Designación de conta bancaria e 

comunicación da baixa de datos bancarios 
 


