DIRECCION GENERAL DE GESTION TERRITORIAL

INTENDENCIA DE CANELONES

INSTALACIONES SANITARIAS FORMULARIO

CANELONES 4.1/2016
FECHA
OBRA NUEVA, AMPLIACION Y REFORMA
SOLICITUD DE INSPECCION PARCIAL (en Obra)

. IDENTIFICACION
1.1. EXPEDIENTE (PERMISO DE CONSTRUCCION)
1.2. TECNICO RESPONSABLE
1.3. PREDIO: PADRON N° MANZANA SOLAR SEC.JUD.
1.4. DIRECCION CIUDAD
1.5 E-MAIL

| Il. REGIMEN s no |

2.1. REGIMEN COMUN ] ]
2.2. PROPEEDAD HORIZONTAL LEY 10.751 ] ]
2.3. VIVIENDA ECONOMICA (IMCANELONES) ] ]

lll. INSPECCION (ETAPADE OBRA) S NO |
3.1. INSTALACIONES SUBTERRANEAS (DESAGUES Y PLUVIALES)(ZANJAS ABIERTAS) ] ]
3.2. INSTALACIONES SUPENDIDAS Y ENTREPISOS ] ]
3.3. ABASTECIMIENTO DE AGUA O] ]
3.4. INSTALACIONES DE ABASTECIMIENTO Y RESERVA DE AGUA POTABLE O] O]

IV. AVANCE DE OBRA Sl NO
4.1. TOTAL DE ETAPA ] ]
4.2. PARCIAL DE ETAPA ] ]

Especificar:

V. FECHADE REALIZACION SOLICITADA (Minimo 48 horas)

| VI. SOLICITANTE RESPONSABLE

RESPONSABLE DE LAS OBRAS SANITARIAS (PROFESIONAL/INSTALADOR)

NOMBRE

CEDULADE IDENTIDAD

EL SOLICITANTE SE COMPROMETE A FACILITAR

EN CARACTER DE

AL MOMENTO DE LA INSPECCION, LOS ELEMENTOS

TELEFONO DE COORDINACION NECESARIOS PARA REALIZAR LA DEBIDA

E-MAIL

VERIFICACION DE LAS INSTALACIONES

FIRMA
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