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 SHAPE  \* MERGEFORMAT 







DATOS BANCARIOS MOVILIDAD: 

PROGRAMA DE MOVILIDAD: __________________________________________________
INSTITUCIÓN DE ACOGIDA: __________________________________________________
Nombre/s, Apellido/s: ___________________________________________________________
DNI / PASAPORTE: ____________________________________________________________
Período de estancia en la Institución de destino: desde______________ hasta______________
DATOS BANCARIOS (A cumplimentar por la Entidad Bancaria)
	IBAN
	ENTIDAD BANCARIA
	SUCURSAL
	DC
	Nº DE CUENTA

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


NOMBRE ENTIDAD:






SELLO DE LA ENTIDAD BANCARIA

SUCURSAL:

DIRECCIÓN SUCURSAL:

IMPORTANTE: 
1.- El estudiante debe ser titular de la cuenta y mantenerse abierta hasta el recibo del ingreso de la beca correspondiente.

2.- El presente formulario ha de ser entregado obligatoriamente con copia del DNI / pasaporte, sin tachaduras ni correcciones, y con el sello del Banco / Caja que verifique la exactitud de los datos contenidos.
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