
Leòn, Gto., a de 2022

FORMATO PARA GENERAR EL PAGO ELECTRÓNICO EN CUENTAS BANCARIAS A LOS CONTRATISTAS Y PROVEEDORES DE BIENES Y SERVICIO.

Nombre, denominación ó razón social (De acuerdo a la cédula de identificación fiscal):

Domicilio

Calle: No. 

Colonia: C.P. TELEFONO

Poblaciòn: Estado:

CURP: e-mail.

R.F.C. con Homoclave: 

Cuenta bancaria donde se realizarán los pagos:

Institución Bancaria: 

Número y nombre de  Plaza: 

Número de Sucursal:

Estado donde radica la cuenta bancaria:

No. De cuenta bancaria (11 dìgitos): 

Clabe bancaria (18 dìgitos): DATO OBLIGATORIO, SE ENCUENTRA EN SU ESTADO DE 

CUENTA BANCARIO, ES INDISPENSABLE PARA EFECTOS 

DE VALIDAR LA CLABE BANCARIA.   (ANEXAR COPIA) 

Nombre y UR de la Dependencia que solicita: NO. INTERNO

Captura en àrea sombreada

Nombre y Firma del Titular 

PARA USO EXCLUSIVO DE MUNICIPIO DE LEON 

Nombre y Firma de quien autoriza

Nombre y Firma del Director del àrea Sello de la Dependencia 


