
NIF (*)CLASE 

APELLIDOS Y NOMBRE O RAZON SOCIAL 

\/IA OIRECCION 

NUMERO ESCALERA PISO PUERTA 

C. POSTAL MUNICIPIO: 

TELEFONO CORRE O ELECTRÓNICO: 

OBSER*/ACIONES 

 
 

DATOS BANCARIOS (CÕDIGO IBAN) 

ORD PAÍS IBAN ENTIDAD SUCURSAL D.C. NUMERO DE CUENTA 

 
 

 

 

Solicitud: 

INTERESADO 

Comprobado: 

LA ENTIDAD BANCARIA 

Comprobado 

UNIDAD ADMINISTRATIVA 

(*)COMPROBACION EN OTRAS BASES (*)ALTA EN 
SIC 

 

 

 

 

 
Fecha 

 

FICHA DE 
TERCERO 


