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Instancia Devolucio de Garanties d’Obres
Instancia Devolucion de Garantias de Obras
DADES D'IDENTIFICACIO / DATOS DE IDENTIFICACION

Nom i Cognoms / Nombre y Apellidos DNI / DNI
Adreca / Domicilio C. Postal / C. Postal Teléfon / Teléfono
Municipi / Municipio Adreca electronica / Correo electrénico

DADES DE LA PERSONA REPRESENTANT / DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE

Nom i Cognoms / Nombre y Apellidos DNI / DNI
Adreca / Domicilio C. Postal / C. Postal Teléfon / Teléfono
Municipi / Municipio En qualitat de / En calidad de

[ Representant / Representante

Adreca electronica / Correo electrénico

[J Mandatari o Presentador / Mandatario o Presentador

EXPOSA / EXPONE

Que en data / Que en fecha va presentar garantia provisional en / presenté garantia provisional en:
[ Aval
Aval
[] Transférencia
Transferencia
[ Liquidaci6
Liquidacion
En Tresoreria per a respondre de responsabilitats derivades de I'obra / En Tesoreria para responder de
responsabilidades derivadas de la obra:

Realitzada I'obra i transcorregut el periode d’un any.
Realizada la obra y transcurrido el periodo de un afo.

SOL LICITA / SOLICITA

La devoluci6 de la garantia esmentada.

La devolucién de la mencionada garantia.

S'ADJUNTA / SE ADJUNTA SIGNATURA / FIRMA

[] Carta de pagament original Albal, de de

Carta de Pago original

Solament en cas de garantia prestada per transferéncia o
liquidaci6. Solo en caso de garantia prestada por transferéncia
o liquidacid.
[] Compte Corrent bancari per a la devolucio:

Cuenta Corriente Bancaria para la devolucion:

Signatura de la persona soldicitant / Firma de la persona solicitante

URB10_0101

Les dades per vosté facilitades seran incloses en un fitxer titularitat de I'Ajuntament d'Albal, la finalitat del qual, de forma general, és la gestié administrativa dels assumptes concernents a I'Area d'Urbanisme i Medi Ambient en
I'exercici de les funcions propies que té atribuides en I'admbit de les seues competéncies i, en particular, per a I'atencié de la demanda, peticié, llicéncia, permis o autoritzacié instada en este document.

Aixi mateix, I'informem que les seues dades no seran cedides a tercers, llevat que siguen comunicades a les entitats publiques, a les quals siga necessari o obligatori cedir-les per a poder gestionar la seua sol ficitud, aixi com en
qualssevol supodsits emparats per la legislacio vigent.

D'acord amb el que disposa la Llei Organica 15/1999, de Proteccié de Dades de Caracter Personal, vosté pot exercitar els drets d'accés, rectificacio, canceldacié i si és el cas d'oposicid, enviant una sol ficitud per escrit,
acompanyada d'una fotocopia del seu DNI dirigida a I'Ajuntament d'Albal, placa del Jardi, nim.7, CP 46470 Albal (Valéncia), o bé per mitja de I'entrega personal de la sol ficitud davant de I'Ajuntament amb I'exhibicié del DNI
original.

Los datos por Vd. facilitados serdn incluidos en un fichero titularidad del Ayuntamiento de Albal, cuya finalidad, de forma general, es la gestién administrativa de los asuntos concernientes al Area de Urbanismo y Medio
Ambiente en el ejercicio de las funciones propias que tiene atribuidas en el dmbito de sus competencias y, en particular, para la atencién de la demanda, petficidn, licencia, permiso o autorizacion instada en el presente
documento.

Asimismo, le informamos que sus datos no serdn cedidos a terceros, salvo que sean comunicados a las entidades publicas, a las cuales sea necesario u obligatorio ceder éstos para poder gestionar su solicitud, asi como en
cualesquiera supuestos amparados por la legislacién vigente.

Conforme a lo dispuesto en la L.O. 15/1999, de Proteccion de Datos de Cardcter Personal, Vd. puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacién, cancelacion y en su caso oposicion, bien enviando una solicitud por
escrito, acompafada de una fotocopia de su D.N.I, dirigida al Ayuntamiento de Albal, Plaza del Jardi, ndm.7, CP 46470 Albal (Valencia), o bien mediante la entrega personal de la solicifud ante el Ayuntamiento con la
exhibicién del D.N.I. original.

SR. ALCALDE-PRESIDENT DE L’AJUNTAMENT D’ALBAL



