
 
 

 

 

 

 

ORDEN DE DOMILICIACION DE ADEUDO DIRECTO SEPA 
SEPA Direct Debit Mandate 

 
 
 

Referencia de la orden de domiciliación: _________________________________________________  
Mandate reference 

Identificador del acreedor:____________________________________________________________  
Creditor Identifier 

Nombre del acreedor / Credit’s name 
 

_______________________________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________________________ 

Dirección / Address 
 

_________________________________________________________________________________  
 

Código postal – Población – Provincia / Postal Code – City – Town 
 

_________________________________________________________________________________  
 

País / Country 
 

________________________________________________________________________________________________  
 

Mediante la firma de esta orden de domiciliación, el deudor autoriza (A) al acreedor a enviar instrucciones a la entidad del deudor  
para adeudar su cuenta y (B) a la entidad para efectuar los adeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del acreedor. Como 
parte de sus derechos el deudos está legitimado al reembolso por su entidad en los términos y condiciones del contrato suscrito 
con la misma. La solicitud de reembolso deberá efectuarse dentro de las ocho semanas que siguen a la fecha de adeudo en cuenta. 
Puede obtener información adicional sobre sus derechos en su entidad financiera. La devolución de un recibo no impide que el 
acreedor pueda reclamar su importe con los intereses y gastos ocasionados directamente al deudor en virtud de las obligaciones 
contractuales asumidas entre las partes 
By signing this Mandate, the debtor authorizes (A) the creditor to send instructions to the debtor entity to debit your account and (B) the entity to 
make debits to your account as instructed by the creditor. As part of his rights relatives is entitled to reimbursement by the entity in the terms and 
conditions of the contract with it. The refund request must be made within eight weeks following the date of debit entry. You can obtain additional 
information about your rights in your financial institution. The return of a receipt does not mean that the creditor can claim the amount with interest 
and expenses incurred directly to the debtor under the assumed contractual obligations between the parties 

 
 

 

Nombre del deudor/es / Debtor’s name 
(titular/es de la cuenta de cargo) 
 

________________________________________________________________________________________________  
 

Dirección / Address 
 

_________________________________________________________________________________  
 

Código postal – Población – Provincia / Postal Code – City – Town 
 

_________________________________________________________________________________  
 

País / Country 
 

________________________________________________________________________________________________  

Swift BIC (puede contener 8 u 11 posiciones) / Swift BIC (up to 8 or 11 characters)  � � � � � � � � � � �  
 

Número de cuenta – IBAN / Account number – IBAN 

� � � � -� � � � -� � � � -� � � � -� � � � -� � � � -� � � � � � � �  
En España el IBAN consta de 24 posiciones comenzando siempre por ES / Spanich IBAN of 24 positions always startine ES 

 

Tipo de pago / Type of payment   �  Pago recurrente       o        �   Pago único    
 Recurrent payment or One-off payment 

 
 

Fecha – Localidad: __________________________________________________________________  
Date-Location in Vich you are signing 
 
 
 
 

Firma del deudor: ___________________________________________________________________  
Signatura of the debtor 

GUIMERA NOU, SL 
C/ Josep Morató i Grau nº 18 Baixos 
17004 – GIRONA 
Telf. 972 21 09 78  
Fax. 972 22 52 50 
e-mail: guimeranou@gmail.com 


