
FICHA DE TERCEROS 
TESORERIA 

Solicitud de 

         Alta    Baja    Modificación de los datos anteriores (1) 

Datos personales del acreedor (2) 
NOMBRE DEL TITULAR DE LA FACTURA Y DE LA CUENTA: 

N.I.F.:   Correo electrónico: 

Domicilio Fiscal vía: Nº Portal:     Piso:      Puerta: 

Población: Provincia: C.Postal:

Teléfono Fijo:          Teléfono Móvil: FAX:

Datos del representante legal 
Apellidos y Nombre: 

N.I.F.: Correo electrónico: 

Datos bancarios del acreedor 

NOMBRE DEL BANCO O ENTIDAD 

IBAN ENTIDAD OFICINA DC CUENTA 

Nº CUENTA/IBAN (24 p.) ES 

Declaración veracidad datos del acreedor  Conformidad de datos por la entidad financiera(3) 
   La entidad financiera que suscribe, acredita que la cuenta indicada 

es de titularidad del acreedor,  

( La firma /sello de la entidad  puede ser  sustituido 
por un  certificado de titularidad de la cuenta, 
adjunte el certificado a la ficha cuando la presenten 
por cualquiera de los medios abajo indicados. ) 

(Firma v sello) (Firma v sello) 
En       , a       de 202 En     ,a     de       202 

(1) Los nuevos datos anulan y sustituyen los aportados con anterioridad.
(2) Acreedor: proveedor, contratista o titular derecho devolución
(3) Imprescindible para personas jurídicas. Para personas físicas basta aportar copia de la libreta de ahorro 

u otro documento expedido por la Entidad Bancaria, donde conste el nombre del titular y el IBAN
completo.

Forma de presentación 
• Presencial: En el Registro Municipal, situado en Plaza de la Constitución S/N de Villaviciosa de Odón

en horario de atención al público (de lunes a viernes de 9:00 a 14.00h)
• Sede electrónica del Ayuntamiento de Villaviciosa de Odón, registro electrónico.
• Por correo administrativo, mediante carta certificada dirigida al Ayuntamiento.
• Registro electrónico común de la AGE
• En los registros de cualquier órgano administrativo que pertenezca a la AGE o C.A. de Madrid.

Contacto 
• Teléfono: 916169600 marque -0- y luego la extensión:  3230  ó  3227.
• Correo electrónico:  tesoreria@v-odon.es

En cumplimiento de la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre de Protección de Datos Personales y Garantía de los Derechos Digitales, le informamos que sus datos serán 
almacenados y tratados en un fichero automatizado y únicamente serán utilizados para la finalidad prevista en dicho impreso. Usted podrá ejercer sus derechos de acceso, 
cancelación, rectificación y oposición,  dirigiéndose al Ayuntamiento de Villaviciosa de Odón. Plaza de la Constitución nº1, 28670 Villaviciosa de Odón (Madrid ).  
Teléfono 91 6169600  fax 91 6219106. 
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