
    GOBIERNO MUNICIPAL DE FRANCISCO DE ORELLANA 
ECUADOR – ORELLANA – FRANCISCO DE ORELLANA 

 
 

 
 
 

Pto. Francisco de Orellana, a ____  de ________________ del 20___ 
 

 
 

LÍNEA  DE  FÁBRICA 
 

 
Señor: 
DIRECTOR DE PLANIFICACION DEL GMO 
Presente.- 
 

 

Yo,  _______________________________________________ con N ° de cédula ____________________                      

Solicito se me confiera el CERTIFICADO DE LINEA DE FÁBRICA para: 

Vender 

Para edificar 

Para afectación 

Para otros fines 

 

Correspondiente a mi propiedad ubicada en las calles ___________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

 
 

F. ________________ 
                                                                                                                                               Solicitante 

 
 

RESERVADO PARA EL DEPARTAMENTO DE PLANIFICACIÓN 
 

Frente _________  mts __________     

Superficie del terreno__________  m2 __________ 

Sector _______________________________ 

Manzana __________ Lote N° ____________ 

 
 
OBSERVACIONES: 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

OFICIO N° 
 

 
 
 
 

VALOR DEL TRÁMITE $4,20 
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    GOBIERNO MUNICIPAL DE FRANCISCO DE ORELLANA 
ECUADOR – ORELLANA – FRANCISCO DE ORELLANA 

 
CROQUIS 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

____________________ 

DIRECTOR DE PLANIFICACIÓN 
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    GOBIERNO MUNICIPAL DE FRANCISCO DE ORELLANA 
ECUADOR – ORELLANA – FRANCISCO DE ORELLANA 

 
 

 
 
 

Pto. Francisco de Orellana, a ____  de ________________ del 20___ 
 

 
 

Señor: 
DIRECTOR DE 
Presente.- 
 

 

Yo,  _______________________________________________ con N ° de cédula ____________________                      

Solicito se me confiera el PERMISO PARA CONSTRUIR EL CERRAMIENTO: 

Frontal (         ); Medianero (         ); en mi propiedad ubicada en: __________________________________ 

_______________________________N° ______entre __________________________________________  
Calle        Intersecciones 

Frente: ______________m 

Superficie: ___________m2 

Sector: ______________ N° _________ 

Barrio o parcelación: _______________ 

Clave Catastral: ___________________ 

Manzana N°: ______________________ 

 

CROQUIS DE UBICACIÓN 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

____________________ 

f.) PROPIETARIO 
 
Fecha de Ingreso: ________________________ 

FORMULARIO P.C.C. N° 
 

Nota: Para el croquis debe hacerse 

constar las calles y manzanas 

existentes en 200 metros alrededor 

de la propiedad puede hacerse a 

mano alzada, no es necesario usar 

escalas, en caso de que los datos 

proporcionados no estén de 

acuerdo a la realidad del terreno, el 

interesado tendrá que presentar una 

nueva solicitud. 

VALOR DEL TRÁMITE $0,70 
 

http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22


    GOBIERNO MUNICIPAL DE FRANCISCO DE ORELLANA 
ECUADOR – ORELLANA – FRANCISCO DE ORELLANA 

 
 

PERMISO N°: ________________ 

 

La Dirección de Planificación del GMO concede permiso para que realice la construcción del cerramiento 

(______________________________________________________), de acuerdo a las siguientes 

especificaciones: 

 

El Cerramiento Frontal lo construirá de acuerdo a los datos de arriba indicado, hasta una altura máxima de 

_______m. 

 

Los Cerramientos Medianeros (laterales y posteriores) se construirán en linderos que señalen las escrituras 

respectivas hasta la altura máxima de 2,50 medidos desde el nivel natural del terreno). 

 

No se autoriza ningún otro trabajo. 

 

NOTAS: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

OBSERVACIONES: 
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 

____________________   ____________________ 
Presidente     Tesorero 

 
 

 

____________________   ____________________ 
 Inspector Control Urbano     Director 

a) Cualquier alteración del Permiso lo anula 

b) El propietario se sujetará estrictamente a la construcción del cerramiento, en el 
caso de extra limitarse, en cualquier obra, la Dirección de Planificación ordenará 
el derrocamiento a costa del interesado. 

c) Este Permiso no significa título legal alguno que pueda hacerse valer contra 
terceros, ni que vaya en su perjuicio. 

d) Este documento tiene validez de 6 meses. 
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    GOBIERNO MUNICIPAL DE FRANCISCO DE ORELLANA 
ECUADOR – ORELLANA – FRANCISCO DE ORELLANA 

 
 

 
 

Pto. Francisco de Orellana, a ____  de ________________ del 20___ 
 

 

SOLICITUD  DE  VARIOS  TRABAJOS 
 

Señor: 
DIRECTOR DE PLANIFICACION DEL GMO 
Presente.- 
 

Yo,  _______________________________________________ con N ° de cédula ____________________ 
solicito  a Ud. disponga a la concesión del PERMISO respectivo para la realización de los siguientes 
trabajos: 

 
1. ________________________________________________________________________________ 

2. ________________________________________________________________________________ 

3. ________________________________________________________________________________ 

4. ________________________________________________________________________________ 

5. ________________________________________________________________________________ 

6. ________________________________________________________________________________ 

 

En mi propiedad ubicada en la calle ____________________________________________ N° __________ 

Sector N° _________________________________________________________________ N° __________ 

Barrio ____________________________________________________________ Manzana N° __________ 

Lote N° _________________________ con un costo aproximado de $ ______________________________ 

 
CROQUIS DE UBICACIÓN 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

FECHA DE RECEPCIÓN _______________________________________ N° _______________________ 

 

_________________ 

f.) PROPIETARIO 

OFICIO N° 
 

Nota: Para el croquis debe hacerse 

constar las manzanas ubicando 

calles, parques o edificios 

importantes, que sirvan de 

referencia para su rápida 

localización. 

Puede hacerse a mano alzada no 

es necesario usar escala. 

VALOR DEL TRÁMITE $0,70 
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    GOBIERNO MUNICIPAL DE FRANCISCO DE ORELLANA 
ECUADOR – ORELLANA – FRANCISCO DE ORELLANA 

 
 

INFORME Y AUTORIZACIÓN 

 
Pto. Francisco de Orellana, a ____  de ________________ del 20___ 

 

INF. N° _____________ 

Propietario: ____________________________________________________________________________ 

Dirección: _____________________________________________________________________________ 

Informe: 

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 

    ____________________     ____________________ 
DIRECTOR DE PLANIFICACIÓN     INSPECTOR 

 
 
 

 
 
 

Nota: Esta autorización se caduca a los 6 meses. 
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