- IMPRESO DE SOLICITUD DE LICENCIA DE PRIMERA OCUPACION

AYUNTAMIENTO DE LEACHE

Registro General
ENTRADA
SOLICITUD DE LICENCIA DE OBRAS N
Fecha.......ccoccovveenee
DATOS DEL SOLICITANTE
D. , domiciliado en. , calle
O PlAZA....oi i e ;N0 L,CONDNINC....oiii e, ,
teléfono.........ccceueee....
EN representacion de ............cceoieiiiie et , domiciliado en........ccccoeeveeeveeeneens , calle
O PlazZA....ce e ,N% . ,CONCIF/NIFN®......ooceveeeireeeee ,
teléfono...........ccoeu.....

Solicita que se le conceda LICENCIA MUNICIPAL DE OBRAS, previo pago de la tasa correspondiente y segun los
datos reflejados a continuacion:

DATOS DE LA OBRA

DESCRIPCION DE LA OBRA.

EMPLAZAMIENTO.

DATOS DEL PROYECTO:
Redactor (1). . .......... .. ... .... D e Colegiadon® .......

PRESUPUESTO DE EJECUCION MATERIAL (PEM) ... ...... pesetas

(1) arquitecto, aparejador, ingeniero, etc... e e euros

DIRECCION FACULTATIVA DE LA OBRA:

ARQUITECTO: e Colegiado n® .. ..........
ARQUITECTO TECNICO: oot et e e e e e e e e e e e e e Colegiadon®............
............................................................. Colegiadon®............
............................................................. Colegiadon®............

PROMOTOR: e NIF/CIF ....................
Domicilio . . ... ... e teléfono ............ ... .. ...

CONSTRUCTOR: L e e e e e e e e e e e e NIF/CIF ....................

DomicCilio . ... ... teléfono ................. ...

DOCUMENTACION QUE SE ACOMPANA

Acta de Sefialamiento de Alineaciones.

Proyecto Técnico por triplicado.

Autorizaciones y Ejemplares diligenciados de Organismos Competentes.
Proyecto de Telecomunicaciones.

Estudio de Seguridad y Salud.

Cuestionario de Estadistica de la Edificacion.

Acreditacion de la Representacion de la Sociedad.

Copia del Titulo de Propiedad del solar o finca.

I | [ [ [

En Leache, a de de 20

Los Técnicos, El Interesado o Promotor, El Constructor,

Sr. Alcalde del Ayuntamiento de Leache
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