M.l. Ayuntamiento de M.l. Ayuntamiento Daroca (Zaragoza)

Cddigo Expediente 2.06

N° Expediente EJMPL/2008

SOLICITUD

Procedimiento de
ejemplo

REGISTRO DE ENTRADA

FECHA:

N° REGISTRO:

1.- Datos del solicitante

NOMBRE Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL N.L.LF./C.I.F.
DIRECCION (CALLE, PLAZA, AVENIDA, ETC.) AEFECTO DE NOTIFICACIONES
CODIGO POSTAL MUNICIPIO PROVINCIA
TELEFONO MOVIL FAX EMAIL
2.- Datos del representante
NOMBRE Y APELLIDOS N.LF.

EXPONE

PRIMERO. Que con fecha se me concedié licencia de obras para en de este
Municipio, de acuerdo Proyecto Técnico redactado por colegiado n.° y
visado por el Colegio Oficial de con fecha , y que se realizan bajo la
direccion técnica de , con un presupuesto total de euros.

SEGUNDO. Que las obras se iniciaron en fecha , teniendo prevista su
finalizacion segun las condiciones generales de la licencia de obras concedida
en fecha .

TERCERO. Que debido a no me es posible finalizar las obras en el plazo
establecido.
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M.l. Ayuntamiento de M.l. Ayuntamiento Daroca (Zaragoza)

Por todo ello,

SOLICITA

Que se me conceda una prorroga para la finalizacion de las obras
referenciadas de .

En Daroca, a 22 de agosto de 2017.

El solicitante,

Fdo.:

ALCALDE - PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE Daroca

De conformidad con la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal, se le informa de
lo siguiente:

— Los datos de caracter personal que se obtengan de su solicitud seran incorporados y tratados de forma confidencial en un
fichero propiedad de este Ayuntamiento.

— Los datos obtenidos en esta instancia podran ser utilizados, salvaguardando su identidad, para la realizacion de estadisticas
internas.

— Ud. tendra la posibilidad de acceder en cualquier momento a los datos facilitados, asi como de solicitar, en su caso, su
rectificacion, oposicion o cancelacion, dirigiendo una comunicacion escrita, junto con la documentacioén acreditativa de su
identidad, a este Ayuntamiento.
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