Colegio Oficial de Arquitectos
de Castilla La Mancha COACM

DEMARCACION DE ALBACETE ANEJO | AL CERTIFICADO FINAL DE OBRA

RELACION DE MODIFICACIONES EN OBRA COMPATIBLES CON LAS CONDICIONES DE LA LICENCIA
(C.T.E. Angjoll. 3.3.a)
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colegiado/habilitado n® ... del Colegio Oficial de Arquitectos de Castilla-La Mancha,
Director de la Obra previamente identificada, en cumplimiento del articulo 11.3.3. a) del Anejo Il del Real
Decreto 314/2006 de 17 de marzo, por el que se aprueba el Cédigo Técnico de la Edificacion, y de lo

estipulado en el articulo 12.d) de la Ley 38/1999, de 5 de noviembre, de Ordenacion de la Edificacion,

Manifiesta:

Que en la obra resefiada no se ha introducido, durante su ejecucion, modificaciones respecto al

proyecto con base en el cual se concedio la licencia de obra.

Que las modificaciones que puedan haberse introducido durante la ejecucion de las obras resefiadas

resultan inherentes al proceso constructivo de las mismas por lo que no se adjunta documentaciéon aneja
y/0 se encuentra reflejada en la documentacion obligatoria de seguimiento de obra que establece el

articulo Il.I del Anejo Il del Codigo Técnico de la Edificacion.

Que en la obra resefiada se han introducido, durante su ejecucion, las siguientes modificaciones

respecto al proyecto con base en el cual se concedio la licencia, con la conformidad del promotor y

compatibles con las condiciones de la misma:

Fdo.: El/Los Arquitecto/os Director/es de Obra




	PROMOTOR: 
	CONSTRUCTOR: 
	TÍTULO PROYECTO: 
	TIPO DE INTERVENCION: 
	LOCALIZACIÓN DE LA OBRA: 
	PEDANÍA - MUNICIPIO - PROVINCIA: 
	DATOS LICENCIA OBRA: 
	AUTOR PROYECTO CON EL QUE SE OBTUVO LICENCIA: 
	ARQUITECTO DIRECTOR OBRA: 
	NÚM: 
	 COLEGIADO Ó HABILITADO COACM: 

	LINEA 1 DE TEXTO: 
	LINEA 2 DE TEXTO: 
	LINEA 3 DE TEXTO: 
	LINEA 4 DE TEXTO: 
	LINEA 5 DE TEXTO: 
	LINEA 6 DE TEXTO: 
	LUGAR: 
	DIA: 
	MES: 
	AÑO: 
	Check Box2: Off
	Check Box1: Off
	Check Box3: Off


