
Consorcio de la Ciudad de Cuenca 
C/ Alfonso VIII, Nº, 83 

Edificio del Corregidor 
16001 CUENCA 

Sr.  Presidente del Consorcio de la Ciudad de Cuenca 

FICHA DE TERCEROS 

 Solicitud de Alta 

 Solicitud de modificación de datos 

1 Datos del acreedor (Se deberá acompañar fotocopia del CIF o NIF ) 

N.I.F. o C.I.F. _______________________

Nombre o Razón Social _______________________________________________________________ 

Domicilio Fiscal _________________________________Nº _____ Piso: ___ Escalera: ___ Pta: _____ 

Población _________________________________________ Código Postal _____________________ 

Provincia ______________________ Teléfono ________________ E-mail ______________________ 

2 Datos del representante 

Nombre : ____________________________________________ N.I.F. : ___________________ 

3 A rellenar por la entidad bancaria 
Certifico, a petición de la persona reflejada en “1 Datos del 
acreedor” y a efectos de la domiciliación de los importes que a la 
misma le vaya a ordenar el Consorcio de la ciudad de Cuenca, la 
existencia de la cuenta reflejada a continuación : 

Código IBAN: 
Cod. Banco    Cod.Sucursal    D.C           Numero de Cuenta 

Abierta a nombre del titular que se refleja en el citado apartado “1 
Datos del acreedor”. 

(Firma, fecha y sello del Banco o 
Caja de Ahorros). 

Fdo : _____________________ 

Cuenca a ____ de _______________ de _____ 
 Firma del acreedor o representante 

Fdo. _________________________ 
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