POR UN

LORET

PARA TODOS

institulo ipal de P {60 y D ilo Urhano

K AVUNTM%!ENW o
LICENCIA DE CONSTRUCCION
N° de solicitud : 002/2022 Fecha: [ 20 101 ][ 2022 ]
N° de Licencia Otorgada: 002/2022 Fecha: [20 1] 01 ][ 2022 ]

Vigenciadel __20 de__ENERO de2022 al 20 de JULIO de 2022

UbicaciénPROL. JOSE SANTOS VALDEZ [1601][ 98800 ] | Nombre: MONREAL ____ REVES __MA. SOCORRO

(Calle) - N° Oficial _C‘P. - g i L (Apellido Paterno) {Apellido Materno) {Nombres)
/ - | Domicilio: _EMILIANO ZAPA 9
Colonia/Fraccionamiento: _COL, EDUCACION ; : P : (Ca,;,e'{A L57(]N[ o )88()2?. -
Municipio y localidad: ___LORETO, ZAC. " | Colonia/Fraccionamiento: ;
Clave Catastrai: 32-7-24—1~1-1%100—1894-&0 Municipio y localidad: SAN BLAS LORETG ZAC.

Boleta Predial N°: : - Telefono(s)
Superficie: _178.89 ' sl vl

Uso del Suelo Solicitadee. e HABITACIONAE

Alineamiento: (Frente) 17.08 ml.  (Fondo) _19.40 . ml.
— e TIPO DE AUTORIZACION SOLICITADA:
1 XX j OBRA NUEVA - l CAMBIO DE REGIMEN DE PRC)PIEDAD,r _I MODIFICACION
FRLA T EN CONDOMINIO g e ;
——  DEMOLICION REGU LARIZAC}ON , LM_J REPARACION
N AMPLIACION _.J CAMBEO DE U&O DE SUELO i I . I OTROS:_
Superficie total a construir: : .114.16 e O Altura méaxima sobre niveles de banqueta: - 2.50 mi
Tipologia de vivienda a construir : Area libre: . m2
' Area de estacionamiento: ' - m2
{especificar) N° de cajones segun proyecto ejecutivo: .
INDICAR: ; - ; .
N° de niveles de cada Unidad ____ N° de viviendas en su caso: EN CASO DE DEMOLICION, INDICAR SUPERFICIE A DEMOLER M2

m2

Sup. Const. Por unidad:

; Superficie (ml)
1° , 114.16

Nombre: ‘ ‘ : = Nombre:

{Apellido Paterno} {Apellido Materno) Nombre(s) ~ {(Apellido Paterno) {Apellido Materno) Nombre(s)
N° de registro: ‘ : N° de registro:
Tipo de registro: : . Tipo de registro:
Domicilio: : , . Domicilio:
Colonia: ; > 7 Colonia:
Teléfono: , __ | Teléfono:

DIRECTOR DE IMPLANDU
ARQ. DANIEL OSWALDO GONZALEZ MATA




