FORMATO DE SOLICITUD DE APROBACION DE \
PISCINAS Curadora Urbana
(Articulo 2.2.6.1.3.1 del Decreto 1077 de 2015) ‘\ Dosquebradas

ARQ. PAULA ANDREA MARIN LOPEZ

Solicitante: IDENTIFICACION:
Direccion De Correspondencias TELEFONOS:
Correo Electronico:
tAcepta ser notificado de las actuaciones relacionadas con la solicitud | g FIRMA:
presentada a través del correo electrénico diligenciado y/o de los medios
electrénicos fijados por la Curadora Urbana N° 1 de Dosquebradas?: NO:

MATRICULA INMOBILIARIA FICHA CATASTRAL

DIRECCION BARRIO/VEREDA COMUNA/CORREGIMIENTO

R:RADICADO / P:PENDIENTE / NA:NO APLICA

. _o#

Copia del certificado de libertad y tradicién del inmueble o inmuebles objeto de la solicitud, cuya fecha de
expedicion no sea superior a un mes calendario al momento de presentacion de la solicitud. Cuando el predio no se haya
desenglobado o se encuentre en tramite el otorgamiento o registro de la escritura publica de protocolizacion de la
licencia de subdivisién, se podrd aportar el certificado del predio de mayor extensién.

2 Copia del documento de identidad del solicitante cuando se trate de personas naturales o certificado de existencia y
representacién legal, cuya fecha de expedicién no sea superior a un mes calendario al momento de presentacién de la
solicitud, cuando se trate de personas juridicas.

Poder especial debidamente otorgado ante la autoridad competente, cuando se actlie mediante apoderado o
mandatario, con la correspondiente presentacién personal.

Copia del documento o declaracién privada del impuesto predial del dltimo afio en relacién con el inmueble o
a | inmuebles objeto de la solicitud, donde figure la nomenclatura alfanumérica o identificacién del predio. Este requisito me
se exigiré cuando exista otro documento oficial con base en el cual se pueda establecer la direccion del predio
objeto de solicitud.

Planos de disefio arquitecténico (Donde se establezca el cumplimiento de las normas técnicas y de seguridad definidas
por la normatividad vigente)

Estudios de suelos y geotécnicos (planos y estudieos), elaborados de conformidad con la Ley 400 de 1997, sus decretos

¢ reglamentarios, o las normas que los adicionen, modifiquen o sustituyan.

Nota: En el evento que la radicacién esté incompleta el solicitante tendré un término méximo de 30 dias hébiles para completar la informacién
so pena de desistimiento. A partir del dia siguiente en que el interesado aporte los documentos requeridos comenzaré a correr el término para
resolver la solicitud.

Comprobante de pago de expensas correspondientes al Cargo Unico por valor de $ , la cudl se puede redlizar asi:
-Consignacién o transferencia en BANCOLOMBIA - cuenta de AHORROS N2 725-00003847, a hombre de Paula Andrea Marin Lopez con
Cedula de ciudadania No® 42.140.797.

NUMERO DE RADICACION VENTANILLA ONICA

RECIBI6: FECHA: HORA:

g CENTRO COMERCIAL Y EMPRESARIAL GUADALUPE PLAZA CALLE 35 #15-19 OFICINA 502 - 503 DOSQUEBRADAS/RDA
@ 606 3419569 g 314 827 4427 VENTANILLAUNICA@CURADURIAPRIMERADOSQUEBRADAS.COM
@ WWW.CURADURIAPRIMERADOSQUEBRADAS.COM



