
 

 

NOMBRE DE LA OBRA:__________________________________________________________________________ 

DIRECCION DE LA OBRA:_________________________________________________________________________ 

CLAVE CATASTRAL DEL PREDIO:___________________________________________________________________ 

PROPIETARIO:_________________________________________________________________________________ 

NOMBRE DE LA PERSONA GESTORA:_______________________________________________________________ 

CELULAR DE CONTACTO:_____________________________EMAIL:______________________________________ 

SUPERFICIE DEL PREDIO:____________________SUPERFICIE DE CONSTRUCCION___________________________ 

REQUISITOS: 

COPIA DE OPNION TECNICA DE NO RIESGO:_________________________________________________________ 

COPIA DEL DICTAMEN DE USO DE SUELO:___________________________________________________________ 

COPIA DEL Vo. Bo. DE BOMBEROS:________________________________________________________________ 

4 JUEGOS DE PLANOS SELLADOS POR BOMBEROS Y FIRMAS ORIGINALES:_________________________________ 

COPIA DEL DESLINDE CATASTRAL  

COPIA DE IDENTIFICACION DEL PROPIETARIO: 

COPIA DEL RECIBO DE PAGO: 

 
DISPOSITIVOS DE SEGURIDAD QUE DEBE CONTENER EL PLANO DE PROTECCION CIVIL 

ADICIONALMENTE A LAS CONTENIDAS EN LA OPINION TECNICA DE NO RIESGO 
 
 

        PREDIOS Y USOS A 200 MTS DE RADIO                        SALIDAS DE EMERGENCIA 
 

                     POSTERIA CIRCUNDANTE E HIDRATANTE                              PUNTO DE REUNION 
 

                     EXTINTORES                                                                          DETECTORES DE HUMO 
 

                     LAMPARAS DE EMERGENCIA                                                                         ALARMA 
 

                     INSTALACIONES P/ DISCAPACIDAD                                     RUTA DE EVACUACION 
 
 

OBSERVACIONES: 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

___________________________________________________________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DEL PROPIETARIO O RESPONSABLE 

 
 

FACTIBILIDAD DE PROYECTO O POR 
REVISION DE PROYECTOS DE CONSTRUCCION  
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