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	 SOLICITANTE

	REGISTRO DE ENTRADA

Nº Registro de Entrada

Fecha / Hora

  M.S.


	
	NOMBRE Y APELLIDOS/ RAZÓN SOCIAL



	
	
	D.N.I./ C.I.F.

    
	TELEFONO

	
	
	DOMICILIO PARA NOTIFICACIONES

              

	NUM. EXPEDIENTE


	
	REPRESENTANTE (EN CASO DE REPRESENTACIÓN)

	
	
	NOMBRE Y APELLIDOS

    

	DOCUMENTOS QUE SE ACOMPAÑAN

OBLIGACIONES DEL SOLICITANTE UNA VEZ OBTENIDA LA LICENCIA

NO INICIAR LA OBRAS SIN:

- DAR PARTE AL COORDINADOR DE LOS SERVICIOS MUNICIPALES DE LA FECHA DE INICIO DE LAS OBRAS A FIN DE RECIBIR INSTRUCCIONES SOBRE LA EJECUCIÓN DE LAS MISMAS.   TEL.: 961519400

- DAR PARTE AL JEFE DEL SERVICIO INTEGRAL DEL AGUA. TEL.: 961515881
	
	

	
	
	CONDICIÓN EN QUE ACTUA


	D.N.I/ C.I.F

    

	
	
	DATOS RELATIVOS A LA SOLICITUD

	
	
	EMPLAZAMIENTO



	
	
	USO DEL LOCAL



	
	
	SUPERFICIE DEL LOCAL (M2)


	REGIMEN TENENCIA DEL LOCAL

( PROPIETARIO

( INQUILINO      

	
	
	NOMBRE Y DOMICILIO DEL PROPIETARIO

	
	
	

	
	
	DESCRIPCIÓN DE LAS OBRAS A REALIZAR:



	
	
	PRESUPUESTO DE LAS OBRAS (EUROS):


SOLICITA LICENCIA MUNICIPAL PARA LA EJECUCIÓN DE LAS OBRAS ESPECIFICADAS.
Alaquás, a     .

EL SOLICITANTE / EL REPRESENTANTE
PETICIÓN DE LICENCIA PARA APERTURA DE ZANJAS

















Los datos facilitados por Ud. en este formulario pasarán a formar parte de los ficheros automatizados propiedad del Ayuntamiento de Alaquàs y podrán ser utilizados por el titular del fichero para el ejercicio de sus funciones propias en el ámbito de sus competencias. De conformidad con la Ley Orgánica 15/99, de Protección de Datos de Carácter Personal, Ud  podrá ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición mediante instancia presentada ante el Rgtro. Gral. de Entrada del Ayuntamiento de Alaquàs














