
SUBVENCIONES Y AYUDAS

                   ANEXO IV. FICHA DE TERCEROS

I DATOS DEL TERCERO

N.I.F. N.I.E. (Pasaporte)

Apellidos y nombre ó Razón social

Domicilio

Población Código postal

Provincia Teléfono/s

Correo electrónico

II DATOS DEL REPERESENTANTE

N.I.F. Apellidos y nombre

III COMUNICACIÓN DATOS BANCARIOS

Código cuenta bancaria en formato IBAN Cuentas no nacionales (BIC/SWIFT)

Cuentas extranjeras fuera de la CEE

ABA: SORT CODE:

A CUMPLIMENTAR POR LA ENTIDAD DE CREDITO  * Todos los campos son obligatorios

Certifico, a petición de la persona reflejada en “I.Datos del Tercero”, que la cuenta que figura en 
“III. Comunicación de datos bancarios”, existe y se encuentra abierta a su nombre.

(Fecha y sello de la entidad bancaria)                                      (Apellidos y nombre del certificante)

Fdo:_______________________

En Castelló, a  __________  de  ______________  de 20__.

(firma del tercero o representante)

Fdo:___________________________________
(Apellidos y nombre)

De conformidad con lo establecido en el Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de abril de 2016
relativo a la protección de las personas físicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos
datos y la ley 3/2018 de 5 de Diciembre de Protección de Datos Personales y Garantía de los derechos digitales. Vd. podrá ejercer los
derechos de acceso,  rectificación,  cancelación y  oposición mediante instancia presentada ante el  Registro General  del  Patronat
Municipal de Festes.

    Si, expreso mi consentimiento libre, específico, informado e inequívoco de aceptar el tratamiento de datos de carácter personal
(marcando la casilla).

Página 1 de 1

C
od

i V
al

id
ac

ió
: 6

M
JE

EM
D

R
D

JX
C

9M
L6

JD
G

72
93

6K
 

Ve
rif

ic
ac

ió
: h

ttp
s:

//s
ed

e-
fie

st
as

.c
as

te
llo

.e
s/

 
D

oc
um

en
t s

ig
na

t e
le

ct
rò

ni
ca

m
en

t d
es

 d
e 

la
 p

la
ta

fo
rm

a 
es

Pu
bl

ic
o 

G
es

tio
na

 | 
Pà

gi
na

 1
 d

e 
1


	Casilla de verificaci#C3#B3n 1: Off
	Cuadro de texto 1: 
	Cuadro de texto 1_2: 
	Cuadro de texto 1_3: 
	Cuadro de texto 1_4: 
	Cuadro de texto 1_5: 
	Cuadro de texto 1_6: 
	Cuadro de texto 1_7: 
	Cuadro de texto 1_8: 
	Cuadro de texto 1_9: 
	Cuadro de texto 1_10: 
	Cuadro de texto 1_11: 
	Cuadro de texto 1_12: 
	Cuadro de texto 1_13: 
	Cuadro de texto 1_14: 
	Cuadro de texto 1_15: 
	Cuadro de texto 1_16: 
	Cuadro de texto 1_17: 
	Cuadro de texto 2: 
	Cuadro de texto 2_2: 
	Cuadro de texto 2_3: 
	Cuadro de texto 2_4: 
		esPublico Gestiona - Patronat Municipal de Festes de Castelló de la Plana
	2024-11-11T01:13:19+0100
	Castelló de la Plana
	NOELIA SELMA ANDREU - 19002367C (FIRMA)
	ho accepto




