SENYOR BATLE-PRESIDENT DE L’AJUNTAMENT DE MARIA DE LA SALUT

Exp. Num: /

com a
propietari, representat per (si pertoca)
NIF
que visc al carrer/placa
nam. pis a
codi postal telefon que tenc el NIF ndam.
VoS

EXPOS que voldria fer I'obra / instal-lacié que hi ha explicada més avall, situada
a nam.

per aixo

DEMAN: Que després d’haver-ho tramitat i d’haver-se fet els informes que siguin
pertinents, em doneu la llicencia urbanistica i / o d’instal-lacié municipal necessari

per poder fer aquesta obra/instal-lacié esmentada.

Maria de la Salut, d de
(signatura del sol-licitant)

OBRA / INSTAL-LACIO QUE ES VOL FER

Documents que van adjunts:

1r 5e
2n 6e
3r 7é
4t 8e

Durada aproximada de I'obra / instal-lacié

Pressupost de Fobra (VA excos) IR

Senyor batle-president de I’A juntament de Maria de la Salut



