
 
 
 
 

SOL·LICITUD DE TRANSFERÈNCIA BANCÀRIA PER A PAGAMENTS DE 
L’ AJUNTAMENT DE PALAFRUGELL 

 

Dades del creditor 

NIF Nom i Cognoms del creditor 
 
 

 

Carrer i Número 
 
 
Codi Postal Població Província 
 
 

  

Telèfon Correu electrònic 
 
 

 

 

Dades del representant (obligatori en cas que el creditor sigui una persona jurídica) 

NIF Nom i Cognoms del representant  
 
 

 

Carrer i Número 
 
 
Codi Postal Població Província 
 
 

  

Telèfon Correu electrònic 
 
 

 

 

Dades de la Transferència 

Denominació de l'Entitat Bancària o d'Estalvi 
 
 

Codi Banc Núm. oficina D.C. Compte Corrent Núm. o llibreta 
 
 
 

 
 

 
 

 

Carrer i Número 
 
 
Codi Postal Població Província 
 
 

  

Sota la meva responsabilitat declaro que aquestes dades corresponen al compte corrent o 
llibreta d'estalvis oberts a nom meu. 
 
                                                          ............................ , ........ d................................. de 20..... 


	NIFRow1: 
	ProvínciaRow1: 
	Nom i Cognoms del creditorRow1: 
	Carrer i NúmeroRow1: 
	Codi PostalRow1: 
	PoblacióRow1: 
	ProvínciaRow1_2: 
	Carrer i NúmeroRow1_2: 
	Codi PostalRow1_2: 
	PoblacióRow1_2: 
	Denominació de lEntitat Bancària o dEstalviRow1: 
	ProvínciaRow1_3: 
	undefined: 
	undefined_2: 
	undefined_3: 
	undefined_4: 
	Carrer i NúmeroRow1_3: 
	Codi PostalRow1_3: 
	PoblacióRow1_3: 
	LlocRow1_3: 
	AnyRow1_3: 
	DiaRow1_3: 
	MesRow1_3: 
	NIFRow1_2: 
	Nom i Cognoms del representantRow1: 
	telefon_Row1_2: 
	Correu_electrònic_Row1_2: 
	telefon_Row1_1: 
	Correu_electrònic_Row1_1: 
	Deixar en blanc la sol·licitud: 
	Imprimir la sol·licitud: 


