
 

 

 

 

 

                                    AYUNTAMIENTO DE FUENLABRADA DE LOS MONTES 

 

 

Plaza de España, 1 Telf. 924-656005- Fax-924-656011– 06660 Fuenlabrada de los Montes 

 

SOLICITUD DE  APERTURA/FECHA DE MODIFICACIÓN. 

TIPO DE TERCERO. 

�  Alta de Terceros 

�  Modificación de datos de Terceros con código número  

Datos Personales  (para rellenar por el Interesado) 

 

1. 1º Apellido:  __________________________________ 2ª Apellido__________________________________ 

Nombre______________________________________ RAZON SOCIAL:_______________________________- 

2. Vía Pública:__________________________________ Nª____________Piso_______________ 

Puerta_________________Población______________________________________ 

Provincia:_____________________________________ 

3. CIF/NIF_____________________________________ Teléfono____________________ 

Fax__________________ Correo electrónico_______________________________________ 

Les ruego nos transfieran las cantidades adeudadas por el Ayuntamiento a la cuenta abajo indicada 

 

En ____________________________a______de_________de_______ 

El TERCERO 

 

 

Fdo_____________ 

 

DATOS BANCARIOS (Rellenar por la entidad financiera) 

Entidad Financiera (Banco o Caja) _______________________________Sucursal:______________ 

Vía Publica_________________________________________ Nª____________________ 

Población____________________________ Código Postal_________________________ 

Provincia_________________ 

IBAN:_____________  Número Cuenta:  ______/_______/______/__________________________________ 

 


