
Mod. 03/20 

ORDRE SEPA DE DOMICILIACIÓ DE DÈBIT DIRECTE 

Dades del creditor 
Nom: Ajuntament de Sant Celoni NIF: P-0820100 F 
Adreça: Plaça de la Vila, 1 Codi Postal: 08470 
Població: Sant Celoni Telèfon: 938 641 200 
Concepte de l’ordre Nom i cognoms (alumne/a, usuari/ària) 

Notes importants: 

Mitjançant la signatura d’aquesta ordre de domiciliació, el/la deutor/a AUTORITZA a l’AJUNTAMENT 
DE SANT CELONI (creditor) a enviar ordres a l’entitat financera del/de la deutor/a per debitar càrrecs 
en el seu compte, i a la seva entitat financera per debitar els imports corresponents al seu compte, 
d’acord amb les instruccions del/de la creditor/a. 

Com a part dels seus drets, el/la deutor té dret a ser reemborsat/da per la seva entitat financera en els 
termes i condicions del contracte subscrit amb aquesta. En tot cas, el/la deutor/a haurà de presentar la 
sol·licitud de reemborsament en el termini màxim de 8 setmanes, a partir de la data en què es va 
debitar en el seu compte. Pot obtenir informació addicional sobre els seus drets a la seva entitat 
financera. 

Identificació del/de la deutor/a 
Nom i cognoms (titular del compte) Document d’identitat 

Adreça Telèfon 

Població Codi Postal 

Número de compte IBAN (consta de 24 posicions i sovint comença per ES) 

Codi BIC/SWIFT de la vostre entitat (pot contenir 8 o 11 posicions) 

Tipus de pagament:  Periòdic  Únic 

_________________________, ____ de/d’ ________________ de ________ 

Signatura del/ de la deutor/a: Diligència de conformitat de l’entitat financera (sig-
natura i segell): 

____ de/d’ ________________ de ________ 

El/La deutor/a ha de fer arribar aquesta ordre original, degudament signada i emplenada, al/a la 
creditor/a, juntament amb còpia del document d’identitat del/de la deutor/a i document que acrediti la 
titularitat del compte, o bé segell de l’entitat bancària. 
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Informació bàsica sobre el tractament de dades personals: Base jurídica. Obligació legal del responsable 
(article 34.1.g de la Llei 58/2003, de 17 de desembre, General Tributària). Responsable. Ajuntament de Sant 
Celoni. Finalitat. Gestionar la seva relació amb l’Ajuntament com a obligat/da tributari/ària. Drets. D’accés, 
rectificació, supressió, portabilitat de les dades, limitació i d’oposició al tractament. Podeu exercir-los mitjançant una 
sol·licitud dirigida a l’Oficina d’Atenció Ciutadana, o pels altres mitjans que preveu l’article 16.4 de la Llei 39/2015. 
Informació addicional ampliada a Política de Protecció de Dades.
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