
 
 
FECHA DE RECEPCIÓN:      /     /                                                ENVIADO UGA:____________________             

(A rellenar por la Subdirección de Tesorería)    

 

ALTA / MODIFICACIÓN DE TERCEROS 
 
 I- DATOS DEL TERCERO 
 

APELLIDOS Y NOMBRE / RAZÓN SOCIAL ______________________________________________________________                       
 

NIF/NIE/CIF.                                                 TELÉFONO:                                                  TIPO DE VÍA _________________                      
 

NOMBRE VÍA ___________________________________________________  Nº ___________  PISO ________________                       
 

C.P. __________  MUNICIPIO _________________________   PROVINCIA ________________ PAÍS _______________                        
 

E-MAIL  _______________________________________________________________________________                  
                   

 

 II-DATOS DEL REPRESENTANTE 
 

NOMBRE O RAZÓN SOCIAL ___________________________________________________ NIF: _________________                          
 

NOMBRE VÍA ________________________________________________________________  C.P. _________________                          
   

MUNICIPIO _______________________________________________________  PROVINCIA _____________________        
                                       

 

 III-DATOS DE LA CUENTA 
 

TITULAR                                                                                                                                                                                     . 
 

ENTIDAD BANCARIA                                                                                                                                                              . 
 

DIRECCIÓN                                                                                                                                                                                . 
 

MUNICIPIO                                                                                                                       PAÍS                                                . 
 

IBAN / CTA-ABA                                                                                                                BIC/SWIFT                                     . 
 

 
En                                                                         a                          de                                          de 20____ 

(Firma del interesado) 
 
 
 

Certifico que la cuenta corriente indicada figura abierta en esta entidad a nombre del tercero reflejado en el apartado I. 
                                                                              POR LA ENTIDAD DE CRÉDITO 
Sello de la Entidad de Crédito 
 
 
                                                                              Fdo.: 
 

(A cumplimentar por la entidad bancaria) 
 
A TAL EFECTO SE ACOMPAÑA LA SIGUIENTE DOCUMENTACIÓN: 
 

►Personas Físicas (particulares):                                 ► Personas jurídicas (sociedades, asociaciones, etc.): 
    - Fotocopia del DNI                                                        - Fotocopia de la escritura de constitución y poder que justifique la  
                                                                                               representación que se menciona 
                                                                                           -  Fotocopia del NIF, Pasaporte o NIE 
 
En cumplimiento de lo establecido en el Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento y del Consejo del 27 de abril de 2016, el firmante del formulario queda 
informado de que la Universidad de Las Palmas de G.C. actúa como responsable del tratamiento de los datos personales recogidos en el mismo y  que serán objeto 
de un tratamiento automatizado e incorporados al correspondiente ficheros de base de datos de terceros del que la Universidad de Las Palmas de Gran Canaria es 
titular y responsable, con la única finalidad de percibir pagos de la Tesorería de la ULPGC, así como para el envío de comunicaciones relacionadas con la gestión 
de dichos pagos. El interesado queda igualmente informado sobre la posibilidad de ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición de 
acuerdo con el citado Reglamento. 


