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IMPRESO DE DOMICILIACION BANCARIA 
 
 
La empresa: _____________________________________________________ 
 
representada por D.:______________________________________________,  
 
en su calidad de (cargo):___________________________________________, 
 
con domicilio en: _________________________________________________ 
 
población: ___________________, y NIF:________________ 
 
 
 
AUTORIZA al BANCO / CAJA: _____________________________________ 

con domicilio en: ___________________________________________ 
 
población: ______________________________________________________ 
 
a satisfacer, hasta nuevo aviso, los recibos en concepto de cuotas de asociado que 
en adelante les presente ConeQtia| Asociación de Prensa Profesional y 
Contenidos Multimedia, con cargo a nuestra cuenta nº (IBAN) 
ES____________________________________ 
 
 
 
 
__________________, a ____ de ______________ de 202 
 
 
Firma / Sello: 
 
 
 
 
 
 
 


