
 

ANEXO IV 
DATOS DE LA ENTIDAD BANCARIA A LA CUAL TRANSFERIR  

EL IMPORTE DE LA SUBVENCIÓN 
 
Nombre y apellidos del representante o responsable: 

 

DNI/NIF: 
FIRMA: 
 
 
 
Nombre de la asociación o entidad: CIF: 

  
Entidad bancaria: 
 
Domicilio:                                                                                              C.P.: 
Localidad:                                                                                      Provincia: 

 
 

A RELLENAR POR LA ENTIDAD BANCARIA 
 
 

Titular/es de la cuenta corriente: 
 
 

IBAN BANCO SUCURSAL DC Nº. CUENTA 
                       

 
Certifico la existencia referenciada en ALTA DE DATOS BANCARIOS abierta a nombre del titular que se 
refleja en “Titular/es de la cuenta corriente” 
 
DILIGENCIA DE CONFORMIDAD DE LA ENTIDAD BANCARIA 
Los datos antecedentes coinciden con los que constan en esta oficina 
Firmado: El Director 
 
(sello de la entidad) 
 
Formentera, ............. de ................................. de 20......... 
 

LA PRESIDENCIA DEL CONSELL INSULAR DE FORMENTERA 


