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REGISTRE D’OBRES  NÚM........................... 
 

 

El sr/sra. (nom i cognoms).............................................................................................................., 

veí/ïna d.................................................................................................................................. 

amb domicili............................................................núm..................de .................................. 

amb DNI núm..........................................telèfon..............................i @................................... 

 

EXPOSA: 

Que vol portar a terme les obres que més avall es relacionen, en l’immoble situat a (adreça) 

......................................................................................núm.................................................,  

 

Per això,      

DEMANA: 

Que l‘Ajuntament li concedeixi la llicència d’obres corresponent.                 

Centelles,..................d.................................................de 2.0....... 
(signatura del sol·licitant) 

 
 
 
OBRES A REALITZAR :....................................................................................................... 
............................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................... 
 
PRESSUPOST:..................................................................................................................... 
 
DOCUMENTACIÓ APORTADA  
 
Memòria valorada/projecte    Full assumeix tècnic    
Estudi de seguretat i salut                       Full coordinador seguretat    
Fotografies     Full estadístic    
Full Cadastre      Fotocòpia escriptures  
Full de Control de qualitat      IAE contractista    
 
CONTRATISTA   .................................................................................Tel:.........................  
 (signatura contratista) 

 
TÈCNICS: 
(nom i cognoms)..................................................................., (títol).................................................. 
Tel..........................................................adreça electrònica ..................................................  
(nom i cognoms)..................................................................., (títol)................................................... 
Tel..........................................................adreça electrònica ..................................................  
 
 
AJUNTAMENT DE CENTELLES 


