
SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA LIQUIDACIÓN MENSUAL 
DE LAS TASAS DEVENGADAS POR LA ENTRADA Y VISITA A LOS 

CENTROS DE INTERPRETACIÓN Y MUSEOS DEL CABILDO DE 
FUERTEVENTURA

Datos de identificación del interesado

Nombre y apellidos o razón social C.I.F./N.I.E./D.N.I.

Nombre y apellidos del representante N.I.E./D.N.I.

Calle Número Piso Puerta

Población Código Postal

Término Municipal Provincia

Teléfono de contacto Correo electrónico

Motivo de la solicitud

De acuerdo con lo establecido en el artículo 6.2 de la Ordenanza  Fiscal reguladora  de la tasa por entrada y visitas a 
los recintos integrantes de la Red de  Centros de Ocio y Museos del Cabildo de Fuerteventura, que fue aprobada defi-
nitivamente con la publicación en el BOP nº 127  de fecha 01.10.2008, se solicita autorización para que se practiquen  
liquidaciones mensuales  de las tasas devengadas  en dicho periodo de tiempo por la entrada y visitas a dichos centros.

En _____________________________, a ____ de ________________ de ________.

Firma del solicitante

A/A: DEPARTAMENTO DE TESORERÍA
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