
Los datos personales aportados tienen como finalidad ser tratados con el objeto de registrar información de ciudadanos, entidades, grupos, partidos políticos y de asociaciones interesados en la 
solicitud o realización de actividades y utilización de recursos municipales, así como interesados en procesos participativos y en su incorporación a órganos de participación. No hay previsión 
inicial de cesión de datos a terceros además de las que pueda existir por Ley y serán tratados conforme a la normativa vigente en materia de Protección de Datos Personales. La información 
proporcionada no se utiliza para la elaboración de perfiles. Para obtención de información adicional relativa al tratamiento de datos podrá consultarse el enlace 
https://sede.ssreyes.es/protecciondedatos. El interesado podrá solicitar respecto a los datos que facilita su: acceso, rectificación o supresión, limitación y oposición al tratamiento de los mismos, 
así como su portabilidad. El responsable del tratamiento de datos es el Ayuntamiento de San Sebastián de los Reyes y, ante el mismo se podrá solicitar el ejercicio de los derechos mediante 
presentación de solicitud en las Oficinas de Atención Ciudadana o Sede Electrónica del Ayuntamiento. El interesado tiene derecho a presentar reclamación ante la Agencia Española de 
Protección de Datos cuando no haya obtenido satisfacción en el ejercicio de sus derechos. Todo lo cual se le informa en cumplimiento del Art. 13 del Reglamento Europeo (UE) 2016/679 de 
Protección de Datos Personales y al Art. 11 de la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales. 
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ANEXO 4: DATOS BANCARIOS DE LA ASOCIACIÓN

D. / Dña. (representante legal) DNI 

Como (cargo en la Junta Directiva) de la Asociación 

con CIF Domicilio social 

con teléfono Correo electrónico 

D E C L A R A : 
Que en el supuesto de que el Ayuntamiento de San Sebastián de los Reyes hubiera de reconocer 
obligaciones a favor de la Asociación aquí representada, los pagos correspondientes a las mismas, se 
verifiquen mediante ingreso o transferencia en cuenta, cuyo código es el siguiente: 

IBAN (código 
país y control) 

Entidad Sucursal 
(oficina) 

Dígito 
control 

Nº Cuenta 

ES 

El presente documento sólo surtirá efecto si va acompañado de la diligencia de comprobación reflejada en 
la parte inferior y desde el día siguiente al de su presentación. No obstante, los pagos ordenados con fecha 
anterior al de presentación del presente documento, podrán realizarse conforme a los datos bancarios 
preexistentes en la entidad local. 

 Firma certificado digital representante de persona jurídica (Asociación), Firma certificado digital personal del Presidente 
o miembro con poder de representación (adjuntando en este caso poder notarial de representación legal)

DILIGENCIA DE COMPROBACIÓN

D. / Dña. DNI 

D. / Dña. DNI 
En calidad de Director/a / Interventor/a de la sucursal nº de la Entidad Bancaria 

A S E G U R A : 
Que, a día de hoy, la cuenta cuyo código cliente es: 

ES 

Pertenece a la Asociación:  

Firma entidad bancaria o representante 

2026
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