
ANEXO 11I,- COMUNICACIÓN DEL INICIO DE LAS OBRAS 

Al DATOS DEL EDIFICIO OBJETO DE LA ACTUACIÓN 
Domicilio (Calle/plaza, número) 

LOCALJDAD PROVINCIA REF. CATASTRAL 
1 

ANO DE CONSTRUCCION 

Nº DE VMENDAS Y LOCALES SUPERFICIE CONSTRUIDA TOTAL Nº AL TURAS (BAJA INCLUIDA) 

8 1 DATOS DEL BENEFICIARIO 
NOMBRE APELLJDOS O RAZON SOCIAL DNI/NIF/NIE 

DOMIOLJO (CALLE/PLAZA,NUMERO Y PUERTA) CP 

LOCALJDAD PROVINCIA TELEFONO CORREO ELECTRONICO 

C I DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE (SI COMUNIDAD DE PROPIETARIOS)
APELLJDOS NOMBRE DNI/NIE 

DOMICILJO (CALLE/PLAZA/NUMERO/PUERTA) CP 

LOCALJDAD PROVINCIA TELEFONO CORREO ELECTRONICD 

D I NÚMERO DE EXPEDIENTE 

E I DATOS DE LA EMPRESA REHABILITADORA 
Nombre o Razón Social NIF 

DOMICILIO (CALLE, PLAZA, NUMERO Y PUERTA) 
1 

TELEFONO CORREO ELECTRONICO 

f I DOCUMENTACIÓN APORTADA 

D Certificado/s de inicio de las obras de restauración, conservación, mantenimiento, consolidación o reparación, suscrito por técnico competente.

G I COMUNICACIÓN 

En relación con el expediente de referencia, COMUNICO el inicio de las obras de rehabilitación con fecha

__ de de 2017. 

................... , ........... de ..................................... de 2017 

Según el art. 5 de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, a los solicitantes de ayudas titulares 
de los datos requeridos para poder acceder a ellas se les informa de la existencia de una base de datos propiedad de este Ayuntamiento, de la cual 
formarán parte, y cuya finalidad es el ejercicio de las funciones propias de la Administración Local para el reconocimiento de las ayudas solicitadas. 
El derecho de acceso, rectificación, cancelación y oposición, podrá ser ejercitado en el Ayuntamiento de Cuevas del Almanzora, responsable del 
tratamiento, en base a lo establecido en la legislación vigente. 

SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE CUEVAS DEL ALMANZORA 

Ayuntamiento de Cuevas del Almanzora

Acta de replanteo e inicio de la obra
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