
Entitat financera Sucursal

Donar de baixa tots els comptes bancaris registrats per l'Ajuntament per a efectuar-me pagaments.

Entitat financera Sucursal

Dades alta

Dades baixa

IBAN ENTITAT OFICINA DC NÚMERO DE COMPTE

IBAN ENTITAT OFICINA DC NÚMERO DE COMPTE

MANTENIMENT DE TERCERS

Av. Constitució 6 
03100 Xixona (Alacant) 
Tel.: 965610300 
Fax: 965612115 
CIF: P0308300C 
www.xixona.es 

Creditor (2)
NIF/NIE/Passaport Cognoms i nom o raó social

Domicili Núm. Escala Pis Porta CP

Municipi Província Telèfon Fax Correu electrònic

ALCALDIA DE L'AJUNTAMENT DE  XIXONA

Fi
rm

a 
(6

)

  
  
Firma

Xixona,  de  deDeclare que són certes les dades indicades i que identifiquen el 
compte del qual sóc TITULAR o COTITULAR i l'entitat financera a 
través de la qual desitge rebre els pagaments que en qualitat de 
creditor de l'Ajuntament de Xixona puguin correspondre, ostentant 
el poder suficient per això.

Dades a omplir per l'entitat financera (5)
Sr. / Sra. 

en qualitat de

certifique que les dades consignades es corresponen amb les del compte que el creditor 
té obert en aquesta entitat, havent estat comprovada la titularitat del mateix.

Tipus de sol·licitud (1)

A) ALTA C) MODIFICACIÓ (dades no bancàries) B) BAIXA

Dades bancàries (4)

Representant (3)
NIF/NIE/Passaport Cognoms i nom o raó social

de l'entitat financera

Firma i segell de l'entitat.

De conformitat amb l'article 5 de la Llei Orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, s'informa que les dades personals incloses en 
aquest escrit s'incorporaran al corresponent fitxer de dades de caràcter personal de l'Ajuntament de Xixona per a l'exercici de les seues competències. L'interessat podrà 
exercir els drets d'accés, rectificació, cancel·lació i oposició mitjançant un escrit dirigit a l'Ajuntament de Xixona, responsable del fitxer. Aquestes dades s'integren en els 
corresponents fitxers informatitzats de l'Ajuntament, d'acord amb la legislació o normativa vigent en cada cas. 



MANTENIMENT DE TERCERS 
INSTRUCCIONS D'OMPLIMENT

Aquest model s'haurà d'omplir a màquina o utilitzant bolígraf sobre superfície dura, en lletra 
clara i llegible. 
  
A més, li informem que podrà obtindre l’esmentat model en les dependències municipals o en la 
pàgina web municipal www.xixona.es.  
  
(1) TIPUS DE SOL·LICITUD  

A) ALTA:  marque aquesta opció quan es vullga donar d’alta un compte perquè 
l’Ajuntament puga efectuar-li els pagaments pertinents. 
B) BAIXA: marque aquesta opció quan es vullga donar de baixa un o tots els comptes 
registrats per l’Ajuntament per a efectuar-li pagaments. 
C) MODIFICACIÓ (dades no bancàries): marque aquesta opció quan necessite 
modificar les dades personals del creditor, no dades bancàries. 
  

Les opcions A) i B) poden marcar-se conjuntament en una mateixa sol·licitud. 
  
(2) CREDITOR.  S'ha d'omplir les dades personals del creditor, haurà de ser TITULAR o 
COTITULAR del compte especificat a l'apartat Dades Bancàries. 
  
(3) REPRESENTANT.  Només s'ha d'omplir en el cas que la sol·licitud siga presentanda pel seu 
representant. 
  
(4) DADES BANCÀRIES.  Omplir només el cos corresponent segons siga el tipus de sol·licitud 
marcat, Dades alta per a sol·licitud de tipus A) Alta, i Dades baixa per a sol·licitud de tipus B) 
Baixa, en ambdós casos s'haurà d'omplir el codi IBAN. En el cas de voler anul·lar tots els 
comptes bancaris registrats per l’Ajuntament, només haurà de marcar la casella corresponent, 
sense necessitat d’omplir el codi. 
En el cas d’haver marcat els tipus de sol·licitud A) ALTA i B) BAIXA al mateix temps, s’haurà 
d’omplir tant Dades alta com Dades baixa, i es procedirà a realitzar ambdós tràmits. 
  
(5) DADES A OMPLIR PER L’ENTITAT FINANCERA.  Espai a omplir per l’entitat financera, 
només per al cas d’haver marcat tipus de sol·licitud A) ALTA. 
  
(6) FIRMA. El present escrit haurà de ser subscrit pel creditor o, si és el cas, pel seu 
representant, indicant-hi el lloc i la data en què es presenta. 
 

Av. Constitució 6 
03100 Xixona (Alacant) 
Tel.: 965610300 
Fax: 965612115 
CIF: P0308300C 
www.xixona.es 
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Creditor (2)
ALCALDIA DE L'AJUNTAMENT DE  XIXONA
Firma
(6)
 
 
Firma
Declare que són certes les dades indicades i que identifiquen el compte del qual sóc TITULAR o COTITULAR i l'entitat financera a través de la qual desitge rebre els pagaments que en qualitat de creditor de l'Ajuntament de Xixona puguin correspondre, ostentant el poder suficient per això.
Dades a omplir per l'entitat financera (5)
certifique que les dades consignades es corresponen amb les del compte que el creditor té obert en aquesta entitat, havent estat comprovada la titularitat del mateix.
Tipus de sol·licitud (1)
Dades bancàries (4)
Representant (3)
Firma i segell de l'entitat.
De conformitat amb l'article 5 de la Llei Orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, s'informa que les dades personals incloses en aquest escrit s'incorporaran al corresponent fitxer de dades de caràcter personal de l'Ajuntament de Xixona per a l'exercici de les seues competències. L'interessat podrà exercir els drets d'accés, rectificació, cancel·lació i oposició mitjançant un escrit dirigit a l'Ajuntament de Xixona, responsable del fitxer. Aquestes dades s'integren en els corresponents fitxers informatitzats de l'Ajuntament, d'acord amb la legislació o normativa vigent en cada cas. 
MANTENIMENT DE TERCERS
INSTRUCCIONS D'OMPLIMENT
Aquest model s'haurà d'omplir a màquina o utilitzant bolígraf sobre superfície dura, en lletra clara i llegible.
 
A més, li informem que podrà obtindre l’esmentat model en les dependències municipals o en la pàgina web municipal www.xixona.es. 
 
(1) TIPUS DE SOL·LICITUD 
A) ALTA:  marque aquesta opció quan es vullga donar d’alta un compte perquè l’Ajuntament puga efectuar-li els pagaments pertinents.
B) BAIXA: marque aquesta opció quan es vullga donar de baixa un o tots els comptes registrats per l’Ajuntament per a efectuar-li pagaments.
C) MODIFICACIÓ (dades no bancàries): marque aquesta opció quan necessite modificar les dades personals del creditor, no dades bancàries.
 
Les opcions A) i B) poden marcar-se conjuntament en una mateixa sol·licitud.
 
(2) CREDITOR.  S'ha d'omplir les dades personals del creditor, haurà de ser TITULAR o COTITULAR del compte especificat a l'apartat Dades Bancàries.
 
(3) REPRESENTANT.  Només s'ha d'omplir en el cas que la sol·licitud siga presentanda pel seu representant.
 
(4) DADES BANCÀRIES.  Omplir només el cos corresponent segons siga el tipus de sol·licitud marcat, Dades alta per a sol·licitud de tipus A) Alta, i Dades baixa per a sol·licitud de tipus B) Baixa, en ambdós casos s'haurà d'omplir el codi IBAN. En el cas de voler anul·lar tots els comptes bancaris registrats per l’Ajuntament, només haurà de marcar la casella corresponent, sense necessitat d’omplir el codi.
En el cas d’haver marcat els tipus de sol·licitud A) ALTA i B) BAIXA al mateix temps, s’haurà d’omplir tant Dades alta com Dades baixa, i es procedirà a realitzar ambdós tràmits.
 
(5) DADES A OMPLIR PER L’ENTITAT FINANCERA.  Espai a omplir per l’entitat financera, només per al cas d’haver marcat tipus de sol·licitud A) ALTA.
 
(6) FIRMA. El present escrit haurà de ser subscrit pel creditor o, si és el cas, pel seu representant, indicant-hi el lloc i la data en què es presenta.
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