
Continúa al dorso

Tesorería

31500 Tudela

tesoreria@tudela.es

(*) campos obligatorios

� 

� 
Núm. Bloque Escalera Planta Puerta

Provincia CP:

Titular de la cuenta (Debe coincidir con el nombre y dos apellidos o razón social del solicitante)

Apoderado 1

Apoderado 2

Apoderados/as del Banco (indicar nombre del Banco)

Firma apoderado/a 1 Firma apoderado/a 2

(Esta certificación debe llevar la firma o firmas de los apoderados y el sello de la entidad bancaria)

CERTIFICAN 

2.- MEDIO DE NOTIFICACIÓN DESEADO para este procedimiento* (marcar con )

4.- DATOS DE LA CUENTA BANCARIA*

5.- DATOS DE LA CERTIFICACIÓN BANCARIA* (a cumplimentar por la entidad bancaria)

Cargo o empleoNombre y dos apellidos

Lugar

Deseo ser notificado/a por correo postal en el siguiente domicilio:

Teléfono* Correo electrónico*

Plaza Vieja, 1

948417100 Ext. 330

Nº de cuenta (IBAN) (24 posiciones comenzando siempre por ES)

Dirección

Municipio

PRESENTACIÓN DE CERTIFICADO DE TITULARIDAD BANCARIO (SOLICITUD DE ABONO POR
TRANSFERENCIA)
SOLICITUD DE ABONO POR TRANSFERENCIA

1.- DATOS DEL SOLICITANTE/PROVEEDOR
Apellidos, Nombre/Razón Social* DNI/NIF/NIE/CIF*

Deseo ser notificado/a electrónicamente en la Sede Electrónica del Ayuntamiento de Tudela (https://sede.tudela.es): Se realizará un
aviso de la puesta a disposición de la Notificación por comparecencia electrónica al correo electrónico que se aporte en esta
solicitud.

Que a efectos de domiciliación de los pagos que deba hacer el AYUNTAMIENTO DE TUDELA al
SOLICITANTE/PROVEEDOR indicado arriba, existe una cuenta abierta con los datos reseñados en el apartado de
"Datos de la cuenta bancaria" precedente; y para que conste se expide la presente certificación.

Fecha

Nombre y dos apellidos Cargo o empleo

3.- DATOS DEL/DE LA REPRESENTANTE (si nombra representante rellene los campos siguientes)
Apellidos, Nombre/Razón Social DNI/NIF/NIE/CIF

Teléfono Correo electrónico

mailto:tesoreria@tudela.es�


� 
� 

� 
Documentación requerida

3. DNI del interesado.

6.- DOCUMENTACIÓN APORTADA JUNTO CON LA SOLICITUD (marcar con )

1. Otorgamiento de Representación.

2. Copia acreditativa de la identidad del Representante.

Documentación necesaria si desea otorgar representación

Firma del/de la solicitante, proveedor/a o representante:Tudela,           de                                 de 20         .

Política de Privacidad: Los datos de carácter personal que se pudieran recabar directamente del interesado serán tratados de forma confidencial y quedarán incorporados a la
correspondiente actividad de tratamiento titularidad del Ayuntamiento de Tudela. Los datos personales serán recogidos y tratados por el Ayuntamiento de Tudela con la
finalidad correspondiente a cada una de las actividades del tratamiento que realiza. El tratamiento de sus datos se realiza para el cumplimiento de obligaciones legales por parte
del Ayuntamiento de Tudela, para el cumplimiento de misiones realizadas en interés público o en el ejercicio de poderes públicos conferidos a este Ayuntamiento, así como
cuando la finalidad del tratamiento requiera su consentimiento, que habrá de ser prestado mediante una clara acción afirmativa.
Puede consultar la Política de Privacidad que lleva a cabo el Ayuntamiento de Tudela en la Sede Electrónica https://sede.tudela.es. La persona interesada podrá ejercer sus
derechos ante el Ayuntamiento de Tudela en la Plaza Vieja, 1, 31500, como órgano responsable.
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