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Ajuntament de Solsona




Sol·licitud de transferència bancària per a pagaments de l’Ajuntament de Solsona a creditors.
DADES CREDITOR/A
NIF

Nom o denominació social

Adreça

Codi postal

Població

Telèfon

Representant (si és el cas)
DADES BANCÀRIES
Denominació de l’entitat bancària o d’estalvi

Codi entitat

Oficina

DC

Compte corrent o núm. llibreta

Adreça

Totes les quantitats que correspongui percebre per qualsevol concepte amb càrrec als fons de l’Ajuntament de Solsona, autoritzo perquè siguin pagades mitjançant ingrés al compte  corrent expressat.

Signatura del Titular del compte                  Pel reconeixement de signatura i núm. de compte



                                               ENTITAT BANCÀRIA
