
 

Ayuntamiento de Murillo de Río Leza (La Rioja) 
 

ORDEN DE DOMICILIACIÓN DE ADEUDO DIRECTO SEPA - CORE 
SEPA Business-to-Business Direct Debit Mandate 

TODOS LOS CAMPOS HAN DE SER CUMPLIMENTADOS OBLIGATORIAMENTE, 
UNA VEZ FIRMADA ESTA ORDEN DE DOMICILIACIÓN DEBE SER ENVIADA AL ACREEDOR PARA SU CUSTODIA 
 

Calle Mayor, 70, 26143.- Murillo de Río Leza (La Rioja). Teléfono 941 43 20 10. Fax 941 43 25 24 

E-Mail: aytomurillo@hotmail.es  -  CIF: P-2610000-H 

 

Identificador del acreedor Creditor Identifier: P-2610000-H 

Nombre del acreedor / Creditor´s name : AYUNTAMIENTO DE MURILLO DE RÍO LEZA 

Dirección / Address: Calle Mayor nº 70 

Código postal - Población - Provincia / Postal Code - City - Town: 26143.-   MURILLO DE RÍO LEZA (La Rioja) 
País / Country: ESPAÑA 

Mediante la firma de este formulario de Orden de domiciliación, Usted autoriza al acreedor arriba referenciad a enviar órdenes a su entidad 
financiera para adeudar en su cuenta y a su entidad financiera para adeudar los importes correspondientes en su cuenta de acuerdo con las órdenes 

del acreedor. 

Como parte de sus derechos, tiene derecho a ser reembolsado por su entidad financiera de acuerdo con los términos y condiciones del 
contrato suscrito con su entidad financiera. Dicho reembolso deberá reclamarse en un plazo máximo de 8 semanas a partir de la fecha en que se 

realizó el adeudo en su cuenta. 
By signing this mandate form, you authorise the Creditor to send instructions to your bank to debit your account and  your bank to debit your account in 

accordance with the instructions from the Creditor. 

As part of your rights, you are entitled to a refund from your bank under the terms and conditions of your agreement with your bank. A refund must be claimed 

within 8 weeks starting from the date on which your account was debit. Your rights are explained in a statement that you can obtain from your bank 
 

DATOS DEL DEUDOR/Information of the debtor: DOMICILIO FISCAL A  EFECTOS DE NOTIFICACIONES 

Nombre/Name: 
                                                                              

NIF/ Tax ID nomber: 
                            

Calle/Street: 
                                                                              

C.P./ Postal Code: 
                            

Ciudad/City 
                            

País/Country: 
                            

Teléfono/Phone 
                      

Fax/Fax 
                      

Correo Electrónico/Email  
                      

 
 

  TODOS LOS CONCEPTOS TRIBUTARIOS DEL AYUNTAMIENTO DE MURILLO         

Concepto tributario                                   Identificación del bien 

AGUA Y ALCANTARILLADO      Situación y Rfª Catastral:                                                                               

I. B.I. URBANOS         Situación y Rfª Catastral:                                                                               

I. B.I. RÚSTICOS         Situación y Rfª Catastral:                                                                               

I.V.T.M.                        Matrícula :                                                                              

REBAJE ACERAS      Nº Vado                , Situación                                                                

BASURA                      Situación y Rfª Catastral:                                                                               

FOMENTO AGRICULTURA      :                                                                               
 

TITULAR DE LA CUENTA CORRIENTE (A cumplimentar por su banco/caja) 
Nombre/Name: 
                                                                              

NIF/ Tax ID nomber: 
                                   

Número de cuenta/ Account number IBAN: 

IBAN Entidad Oficina D.C. Nº de cuenta 

                                                                        
 

NOTIFICACIÓN ELECTRÓNICA: 

Recibirá un aviso por correo electrónico de la sede electrónica del Ayuntamiento de 
Murillo de Río Leza (https://murilloderioleza.sedelectronica.es/). Para acceder a la 
misma será necesario disponer de certificado electrónico. 

 Deseo la práctica de notificación por medios electrónicos. Aviso de notificación 
en la siguiente dirección de correo electrónico                                   . 

TIPO DE PAGO/Type of payment: 
 

 Periódico/Recurrent        Pago único/One-off payment 

 

Localidad en donde se firma/City or town in -which 
you are signing:                                    

Fecha/Date: 
                                   

Sello Caja o Banco: 

Firma/Signature 

 


