AYUNTAMIENTO
DE .
M.I. AYUNTAMIENTO DEPARTAMENTO
DE DE
ALCALALI URBANISMO
ALCALALI
SOLICITUD DE LICENCIA PARA OBRA MAYOR
D/D# con D.N.Il. n® con
domicilio en de provincia de
EXPONE:
Que necesita proveerse de licencia, para efectuar obras de construccion de:

Concepto
Referencia Catastral: Expediente: 1/200__/
Emplazamiento: Presupuesto Euros

Nombre o sello de la empresa con alta fiscal en Alcalali.

D.

Por todo lo cual SOLICITA

Que previos los trdmites correspondientes, se sirva conceder al/ a la exponente el
oportuno permiso para llevar a cabo la obra que solicita. El/la solicitante, constructor y técnicos
que suscriben asumen las obligaciones respectivamente impuestas a los agentes de la
edificacién en los art. 8 al 13 de la vigente Ley de Ordenacion de la Edificacién, en especial el
cumplimiento de la normativa técnica y urbanistica aplicable, asi como la estricta sujecion de
las obras al proyecto objeto de licencia. El cese en la promocion, direccidn y/o ejecucion de las
obras debe ser comunicado por escrito al Ayuntamiento y sélo surtira efecto a partir de tal
comunicacion. Asi mismo, me comprometo a ho utilizar la edificacion hasta la conclusion de
las obras de urbanizacién y de incluir tal condicion en las transmisiones de propiedad o
uso del inmueble que realice, conforme al art. 182-2-a de la L.U.V.

Firma del constructor.  Firma del propietario. = Técnico Superior.  Técnico Grado Medio.

Firma del Coordinador Fdo. Visado Colegial Fdo. Visado Colegial
de Seguridad y Salud
en Ejecucion de Obra

SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCALALI
NOTA: NO PODRA COMENZARSE OBRA ALGUNA SIN HABER SIDO CONCEDIDA POR EL ORGANO
COMPETENTE.

RELLENAR HOJA DE MANTENIMIENTO DE TERCEROS AL DORSO




Solicitante: , CIF/DNI: ,
Domicilio: , Cédigo postal ,

Poblacion: , Provincia ,

Teléfono: , Movil. , Fax: ,
E-Mail:

Propietario: ,CIF/DNI: ,
Domicilio: , Cédigo postal ,

Poblacion: , Provincia ,

Teléfono: , Movil. , Fax: ,
E-Mail:

Promotor: , CIF/DNI: ,
Domicilio: , Cédigo postal ,

Poblacion: , Provincia ,

Teléfono: , Movil. , Fax: ,
E-Mail:

Constructor: ,CIF/DNI: ,
Domicilio: , Cédigo postal ,

Poblacién: , Provincia ,

Teléfono: , Movil. , Fax: ,
E-Mail:

Técnico de Grado Medio : CIF/DNI: ,
Domicilio: , Cédigo postal ,

Poblacién: , Provincia ,

Teléfono: , Movil. , Fax: ,
E-Mail:

Técnico Superior: CIF/DNI: ,

Domicilio: , Cédigo postal ,
Poblacién: , Provincia ,

Teléfono: , Movil. , Fax: ,
E-Mail:

“LOPD 15/1999: Los datos personales proporcionados en este formulario, han sido incorporados a un
fichero del que es responsable el Ayuntamiento de Alcalali, con objeto de aplicarlos a la solicitud
presentada. Puede ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, dirigiéndose por
escrito, adjuntando fotocopia de su DNI, a Ayuntamiento de Alcalali, Carrer Major, 10, Alcalali,
Alicante.”



