
 OBRA ESKAERA 
LICENCIA DE OBRAS 

                              20___-___-___  : Sarrera data 

Fecha de entrada 

Arbizuko Udala: Kale Nagusia 7. 31839 ARBIZU. Tel.: 948460017. Faxa: 948461021.   info@arbizu.eus //  www.arbizu.eus  

 

 

 

ESKATZAILEAREN DATUAK / Datos de la persona solicitante 

Izen-abizenak: 
Nombre y apellidos: 

Nortasun agiria: 
Documento de identidad: 

Helbidea: 
Domicilio: 

Posta kodea: 
Código postal 

Herria:  
Localidad: 

Telefono zk.: 
Nº de teléfono: 

e-posta: 
e-mail: 

 

AZALTZEN DU / Expone:                            
                                                     ____________  (e)n kokatua eta berea den lur-zatian, eraikuntzan, 

etab., konponketa lan hauek egin behar direla: / Que en el edificio, solar, etc., de su propiedad sito 
en la C/_______________________________, se precisa llevar a cabo las siguientes obras: 

 

EGIN BEHARREKO LANAK / Obras a realizar 
AURREKONTUA (€) 

Presupuesto 
 

 

 

 

OHARRA: Eskaerarekin batera planoa, krokisa, lerroketak… aurkezten dira. 
NOTA: Adjunta planos, croquis, alineaciones, etc. 

 

 

Eta jakinik aipatzen diren obrak egiteko, hirigintza-arauek eta udal-ordenantzek diotena bete beharra 

dagoela, 

ESKATZEN DU: 

indarrean dagoen legediaren arabera eraikitzeko zerga ordaindu ondoren, dagokion udal-obra lizentzia 

eta bete beharrezko baimenak ematea. 
Y entendiendo que para realizar dichas obras precisa cumplir con lo dispuesto en las normas urbanísticas y las ordenanzas 
municipales. 
SOLICITA: 
Le sea otorgada la oportuna licencia municipal de obras y los permisos necesarios, satisfaciendo el impuesto sobre 
construcción de obras establecido legalmente. 

 

Arbizun, 20____ko _____________________(a)ren  ______(e)an                                    Sinadura / Firma 

 
En Arbizu a ________  de ______________________ de 20____ 
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