U01 URBANISMO Declaracién de Innecesaridad de Licencia

Reservado para la Administracién

Ayuntamiento Moraleda de Zafayona

SOLICITUD DE DECLARACION MUNICIPAL DE INNECESARIEDAD DE LICENCIA PARA SEGREGAR EN SUELO NO URBANIZABLE

1 | SOLICITANTE
NOMBRE Y APELLIDOS/RAZON SOCIAL DNI-NIF/NIE/CIF

2 | REPRESENTANTE (Adjunta documentacién acreditativa de la representacién)
NOMBRE Y APELLIDOS/RAZON SOCIAL DNI-NIF/NIE/CIF

Con el que se entenderan las actuaciones, salvo manifestacién expresa en contrario del interesado (art°.32.1 Ley 30/92)

3 | DOMICILIO PARA NOTIFICACIONES
DIRECCION: CALLE,PLAZA O AVENIDA Y NUMERO CODIGO POSTAL MUNICIPIO PROVINCIA

4 | OTROS MEDIOS DE CONTACTO
TELEFONO / MOVIL CORREO ELECTRONICO

5 | DATOS DE LA FINCA

Superficie de la finca matriz:

Emplazamiento de la finca:

Identificacidn catastral de la finca:

Datos escritura: Tomo: Libro: Folio: Inscripcién:
Finca registral ndmero:

Ndmero de fincas que se segregan:

Superficie de la/s finca/s que se segrega/n:

6 | DOCUMENTACION QUE ACOMPANA

O Plano de situacién de la finca referido a las Normas Subsidiarias.
[ Plano de la finca actual y segregada, acotado y a escala.

[0 Escritura de Propiedad o Nota simple actualizada.

[ Justificante de ingreso de la Tasa: 70 €.

O otra documentacion:

7 | DECLARACION, SOLICITUD, LUGAR, FECHA Y FIRMA
La persona abajo firmante DECLARA, bajo su expresa responsabilidad que son ciertos los datos que figuran en la presente solicitud y los
documentos que aporta y SOLICITA del Ayuntamiento, la declaracién municipal de innecesaridad de licencia para segregar la finca
arriba indicada, liquiddndose en el momento de la presentacién el importe integro de la tasa, sin cuyo requisito no se procedera ala
tramitacion del expediente.

En Moraleda de Zafayona a de de 202

Firma:

OFICINA TECNICA
CONFORME
EI TECNICO MUNICIPAL

SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL AYUNTAMIENTO DE MORALEDA DE ZAFAYONA

PROTECCION DE DATOS

De conformidad con la , el Ayuntamiento de Moraleda de Zafayona le informa que los datos personales obtenidos mediante la
cumplimentacion de esta solicitud y demas documentos que en su caso se adjunten a la misma, van a ser incluidos para su tratamiento en un fichero automatizado del que es responsable el Ayuntamiento. Asimismo, le
informamos que la finalidad del citado fichero es la tramitacion de los procedimientos administrativos de esta Administracion publica y la notificacién de actos administrativos a los interesados. De acuerdo con lo

previsto en la citada Ley Organica, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion dirigiendo un escrito, junto con la documentacion acreditativa de su identidad, a Ayuntamiento de
Moraleda de Zafayona Ctra. Del Canal, 6 18370 Moraleda de Zafayona (Granada).Fax 958 44 34 33 Telf.958 44 30 02
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