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Núm. d'expedient ..................... Any.............

Certificat de l’entitat creditora

Banc o Caixa o entitat financera
Nom NIF

Oficina Adreça Núm.

Telèfon Fax Adreça electrònica

Codi postal Municipi

Certifico:

Que el/els titular/s del préstec hipotecari és/són 
                                                                                                         

de l’habitatge situat al carrer 
 

núm.  bloc  esc.  

pis  porta  del municipi de  . 

Que el préstec hipotecari es va constituir en data  per un import de  €.

Que les quotes pendents de pagament són les següents:

Any Import Any Import Any Import

Gener Maig Setembre

Febrer Juny Octubre

Març Juliol Novembre

Abril Agost Desembre

Població Data 

Signatura i/o segell

MODEL 3
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