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b. Poder o autorización autenticada por un abogado Sí

EXCLUSIVO PARA PERSONA FÍSICA

Solicitud N°: Fecha de solicitud:

Por este acto solicito se autorice el alineamiento de la propiedad ubicada en: 

Nombre completo del propietario:

Céd. nacionalN° identificación:

(Provincia) (Cantón) (Distrito)

Ubicación exacta: 

Folio Real N°:

Persona autorizada para retirar:

Plano Catastro N°:

Tipo de construcción u otro trámite por realizar:

Observaciones:

No

N.A

Solicitud recibida por: 

a. Dos copias del plano catastrado en tamaño original actualizado (Ley 6545 y reformas)

Nombre Firma Fecha

PARA USO EXCLUSIVO DEL DEPARTAMENTO DE PREVISIÓN VIAL

Nombre completo del solicitante:
(Nombre del propietario registral, apoderado o persona debidamente autorizada por éste y autenticada por abogado)

N° identificación:

Teléfono (s): Fax:

Correo electrónico:

Firma del solicitante:

Céd. nacional

(División de Obras Públicas, 

Dirección de Ingeniería, 

Subdirección de Diseño Vial

Departamento de Previsión Vial)

SOLICITUD DE ALINEAMIENTO 

PARA PERSONA FÍSICA
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