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SOL·LICITUD DE TRANSFERÈNCIA BANCÀRIA 
PER A PAGAMENT A CREDITORS 
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D’acord amb la normativa de protecció de dades us informem, i en enviar aquest formulari consentiu, que les vostres 

dades personals seran tractades per l’Ajuntament de Barcelona (segons les competències/fitxer-LOPD “056-Jornades, 

cursos i activitats informatives”) amb la finalitat de gestionar la tramesa d’informació regular sobre l’activitat municipal 

(tractament 0162), legitimada en base al vostre consentiment. Tret d’obligació legal, les vostres dades no seran cedides 

a tercers.  

Teniu dret a accedir, rectificar i suprimir les vostres dades, així com altres drets sobre les mateixes. Podeu consultar 

informació addicional sobre aquest tractament i protecció de dades a bcn.cat/ajuntament/protecciodades   

Així mateix, en compliment de la Llei de serveis de la societat de la informació 34/2002, d’11 de juliol, us indiquem que 

en informar el camp correu electrònic ens autoritzeu a emprar aquest mitjà per la realització de comunicacions 

directament relacionades amb la finalitat indicada. 

Núm. d’expedient: ___________________ 

 

CREDITORS 

TITULAR DEL COMPTE CORRENT O D’ESTALVI 
(Comunitat de Propietaris, raó social, nom i cognoms...) 
 
 
 
 

NIF/NIE 
 

DOMICILI DEL TITULAR DEL COMPTE 
(Carrer, plaça..., núm.) 
 
 
 
 
 

LOCALITAT I CODI POSTAL 
 

 
BANC / CAIXA 

NOM DE L’ENTITAT BANCÀRIA 
 
 
 
 
 

CODI IBAN 
 
 
 
 
 
 

DOMICILI DE L’ENTITAT BANCÀRIA 
(Carrer, plaça..., núm.) 
 
 
 
 
 
 

LOCALITAT I CODI POSTAL 
 
 
 
 
 
 

Sota la meva responsabilitat declaro que les dades antecedents corresponen al compte obert al nom que s’esmenta. 

 

Aquest document no serà vàlid si es presenta amb correccions i/o esmenes 

 

Diligència de conformitat de l’entitat bancària 
 
 
Les dades antecedents coincideixen amb les existents en aquesta oficina 
 
El director / directora 
 
 
 
Signat i segellat 
 
 
 
 

Barcelona 
Signat 
Nom, cognoms i segell, en cas d’empresa o entitat 
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