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FICHA DE TERCEROS 

ÁREA DE  TESORERÍA 

NOMBRE O RAZÓN SOCIAL: 

A partir de la fecha de presentación de esta ficha todos los pagos del Ayuntamiento de Paterna 

a favor del solicitante deben realizarse a la cuenta posteriormente señalada responsabilizándose  de 

la veracidad de los datos de la misma, además el Ayuntamiento de Paterna queda exonerado de 

cualquier responsabilidad por errores u omisiones en los mismos, asimismo el solicitante es 

responsable de cualquier cambio o actualización de los mismos. 

DATOS DE LA DOMICILIACIÓN BANCARIA IBAN: 

CÓD. BIC / CÓD. BIC / SWIFT:SWIFT:

AUTORIZACIÓN PARA CONSULTA Y VALIDACIÓN DE DATOS 

El solicitante autoriza expresamente al Ayuntamiento de Paterna: 

1) A realizar las gestiones con la entidad bancaria que sean necesarias para verificar los datos

solicitados en este documento en cuanto a su exactitud, validez, titularidad de la cuenta y todos los

demás necesarios.

2) Consiente de manera inequívoca, a que el Ayuntamiento de Paterna pueda procesar y consultar sus

datos personales con otras Administraciones Públicas u otros organismos gubernamentales en la

medida que sea necesario para verificar la información aportada, cumplir obligaciones legales,

prevenir fraudes o cualquier otro propósito legítimo.

El solicitante reconoce y acepta dichas consultas y validaciones. 

DOMICILIO SOCIAL: 

DNI O CIF: 

CORREO ELECTRÓNICO: 

PERSONA DE CONTACTO: 

TELÉFONO:____________________     MÓVIL: ______________

Los datos facilitados en este formulario pasarán a formar parte de los ficheros automatizados propiedad del Ayuntamiento de 

Paterna, para el ejercicio de sus funciones propias en el ámbito de sus competencias, de conformidad con la Ley Orgánica 

3/2018, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales, usted podrá ejercer su derecho de acceso, 

rectificación, oposición, cancelación, supresión, portabilidad y limitación mediante instancia presentada ante el  

Ayuntamiento de Paterna o en  la sede electrónica del mismo. (sede.paterna.es)

CONFORMIDAD                   DE ENT            IDAD BAN            CA  RI     A 

O   CERTIFICADO                             BANCARIO     

AMBOS CON FIRMA ELECTRÓNICA 

       En    Paterna,….……..……… de ………………..de 20……….... 

(Firm             a del      so      licitan      te  ,    p  er  s  o na física: manual o electrónica) 

(Firma del solicitante, persona jurídica: electrónica) 

Nombre y apellidos:…………………………………………….. 

ALTA MODIFICACIÓNALTA MODIFICACIÓN
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