
 

 

 
 

 

ANEXO IV · DOMICILIACIÓN BANCARIA 
COMO CUBRIR ESTE ANEXO 
A persoa titular da conta debe indicar os seus datos e o IBAN, identificar as actividades e as persoas participantes e asinar 
a orde. 

 

1. Datos da persoa titular da conta bancaria 

Nome e apelidos ou razón social NIF 

Enderezo Código Postal 

Localidade Concello 

Teléfono de contacto Correo electrónico 

 

2. Actividades e persoas participantes 
Escriba as actividades ou quendas cuxas cotas desexa domiciliar e identifique as persoas participantes. 

Actividade ou quenda Nome e apelidos da persoa participante NIF (se dispón del)  

   

   

   

   
 

3. Datos bancarios 
IBAN da conta na que se cargarán os recibos. No caso dunha conta española, o IBAN consta de 24 caracteres e comeza por ES. 

ES      
 

4. Autorización, lugar, data e sinaturas 
Mediante a sinatura desta orde, autorizo o Concello de Brión a cargar na conta bancaria indicada os recibos correspondentes 
ás taxas ou aos prezos públicos das actividades relacionadas neste documento.  

Brión, a ______ de _____________________ de 20______ 

Sinatura da persoa titular da conta bancaria Selo e sinatura da entidade bancaria 
 

 

 

VIXENCIA DA DOMICILIACIÓN 
Esta orde será válida para os sucesivos vencementos das actividades indicadas ata que a persoa titular solicite a súa 
anulación ou modificación. Para domiciliar novas actividades, deberá ampliar a orde. 

Á Alcaldía do Concello de Brión 
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