140030 - Declaracié de coincidéncia entre el suport electronic i el suport de paper

Ajuntament de L'Hospitalet

Area d’Espai Public, Urbanisme i Sostenibilitat

Declaracio de coincidencia entre el suport

electronic i el suport en paper

Dades de la persona titular a Uefecte de les notificacions

Registre d’entrada

L ]

Num. d’expedient (Ho ha d’omplir lAdministracid.)

DNI/NIE o CIF Nom i cognoms o denominacié social

Tipus i nom de la via Numero Escala Pis Porta Poblacid
Provincia Adreca electronica Teléefon Teléfon mobil
Dades del técnic o técnica

DNI/NIE o CIF Nom i cognoms o denominaci¢ social

Tipus i nom de la via (a Uefecte de les notificacions) NUmero Escala Pis Porta Poblacid
Provincia Adreca electronica Telefon Teléfon mobil

[] Pel que fa a aquest expedient, 'lis preferent a Uefecte de les

notificacions és l'adreca electronica de referéncia.

Titulacio

Col-legi professional

Ndmero de col-legiat

Dades de Uobra i/o de Uestabliment

Tipus i nom de la via

Nimero Escala Pis Porta

Referéncia cadastral (*camp obligatori)

Illa-parcela (Ho ha d'omplir lAdministracié.)

Nom comercial

Activitat principal (descripcid)

Altres activitats (descripcid)

Obra que es vol realitzar

DECLAREN sota la seva EXCLUSIVA RESPONSABILITAT:

Que el contingut de la documentacid en suport electronic que acompanya la sol:-licitud/comunicacié presentada coincideix plenament amb la que figura en el

suport en paper.

de

de 20

de de 20

La persona titular

El/la técnic/ca

Empleneu aquest document i presenteu-lo al Servei d’Atencié al Public de lAjuntament, carrer del Migdia, 5-7, 4a planta, de dilluns a divendres no festius, de 8.30 a 13.30 hores.

Encomplimentd’allo que estableix l'article 5de la Lleiorganica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de caracter personal, us informen que les dades recollides en aquest formulari
s'incorporaran a un fitxer automatitzat propietat d’aquest Ajuntament amb la finalitat d’atendre la vostra sol-licitud. Pel que fa al tractament i a U'Gs d’aquestes dades de caracter personal,
us recordem que en qualsevol moment podeu exercir els drets d’accés, de rectificacid, de cancel-lacié i d’oposicié davant U'Oficina d’Atenci6 al Ciutada (carrer de Girona, 10, planta baixa).
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