
DATOS DEL TITULAR  
Nombre y Apellidos: 

DNI / NIF / CIF: 

DATOS BANCARIOS ACTUALES

Últimos 4 Dígitos Cuenta Bancaria Actual

Nombre de la nueva Entidad Bancaria

Nuevo número de cuenta bancaria – IBAN 

Aplicaremos el cambio de datos bancarios en próximo ciclo de facturación. 

En _______________, a ____ de ________________ de 202____ 

FORMULARIO CAMBIO 
DOMICILIACION BANCARIA

Mediante la firma de este documento de Formulario de Cambio Domiciliación Bancaria autoriza al COMERCIALIZADOR EURONA a enviar instrucciones a la entidad 
bancaria para la  domiciliación en su cuenta y a ésta última para efectuar los adeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del COMERCIALIZADOR EURONA. 

DATOS DE LA SOCIEDAD COMERCIALIZADORA DEL SERVICIO (“COMERCIALIZADOR”): EURONA QUANTIS GLOBAL, S.L., con domicilio social en Calle del Poeta 
Maragall, 23– 28020 – Madrid, y NIF: B86198033 

FIRMA TITULAR  

Fernando Ojeda 

Consejero Delegado - CEO 

NUEVOS DATOS BANCARIOS
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