Aviso al Condado de El Paso sobre

la Conclusion de Ampliaciones o de
Construccion Residencial

|

Complete y envie esta natificacién al Condado de El Paso y a la persona para quien se realiza la obra durante los 10 dias
posteriores a la inspeccién final.

A. Informacién General

1. Direccidn de la Construccion:
Duefio de la Propiedad:
3. Descripcion Legal:

N

4. Direccion:
Numero de teléfono:
6. N°de teléfono alternativo:

o

B. Inspeccion de los Cimientos

Nombre de la Compafiia

Direccion de la Compafiia

NUmero de teléfono

Numero de teléfono alternativo

Fecha de Inspeccion:
Nombre del Inspector:

N° de Licencia del Inspector:
Firma del Inspector:
Resultados de la inspeccion:

ok~ wbdeE

Fecha de finalizacion:
Pas0 la inspeccion:
No paso la inspeccion:
Otros / Comentarios:

Page 1 of 2



C. Inspeccion Estructural v a los Sistemas Mecanicos (Debe hacerse antes de enjarrar paredes)

Nombre de la Compafiia

Direccion de la Compafiia

Numero de teléfono

Numero de teléfono alternativo

Fecha de Inspeccion:
Nombre del Inspector:

N° de Licencia del Inspector:
Firma del Inspector:
Resultados de la inspeccion:

arwbdE

Fecha de finalizacion:
Pasd la inspeccién:
No paso la inspeccion:
Otros / Comentarios:

D. Finalizacién de la Construccion

Nombre de la Compafifa

Direccion de la Compafiia

Numero de teléfono

NUmero de teléfono alternativo

Fecha de Inspeccion:
Nombre del Inspector:

N° de Licencia del Inspector:
Firma del Inspector:
Resultados de la inspeccion:

gk wbdeE

Fecha de finalizacion:
Paso la inspeccion:
No paso la inspeccion:
Otros / Comentarios:

Recibido por el Condado de El Paso

Fecha: Empleado:
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