
 

 
Los datos facilitados por usted en este formulario pasarán a formar parte de los ficheros automatizados propiedad del Ayuntamiento de Manises, para 
el ejercicio de sus funciones propias en el ámbito de sus competencias, de conformidad con la LO 15/99, de Protección de Datos de Carácter 
Personal, usted podrá ejercer sus derechos de acceso y rectificación mediante instancia presentada en el Registro General de Entrada, o bien, 
mediante correo electrónico: manises_lopd@cv.gva.es 

AL Sr. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE MANISES 

DEPARTAMENTO URBANISMO – LICENCIA URBANÍSTICA 
 
Plaça del Castell, 1      
46940  Manises    
Telf.  961545116 Fax 961520453   
Fax Urbanismo 961848271 

 
 
  
 

DATOS PERSONALES 

  Nombre y apellidos                                                         DNI o NIE                                                  Hombre                 Mujer  
 

En calidad de (interesado/a, en representación de...) 
 

Correo electrónico: Fax/Teléfono: 

Dirección                                                                                  Localidad                                                         C. Postal 
 

EXPONE 

  
Que por reagrupamiento familiar de (*)               personas. 
 
 
(*) Indicar número de personas a reagrupar 
 

SOLICITA 

 
Certificado de Condiciones de Habitabilidad de la siguiente vivienda : 

 
 

DIRECCIÓN: C/Plaza/Avda.                                                                               Nº               Pta.         Bloque/Escalera             Piso 

  

TITULAR DE LA VIVIENDA :     Nombre y Apellidos                                                                                  D.N.I. / N.I.E. 

  

PARENTESCO CON EL REAGRUPANTE :            No                   Si                                 Tipo 

  

DOCUMENTOS QUE SE ACOMPAÑAN 

  Fotocopia del D.N.I./NIE 

  Título que habilita para la ocupación de la vivienda : 
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 Contrato de alquiler. 

 Escritura de propiedad de la vivienda. 

 Nota simple registral actualizada. 

 Acta notarial de manifestaciones del familiar titular de la vivienda. (Sólo familiares art. 17 LODYLE). 

 Solicitud de baja del padrón municipal de las personas que ya no habitan en la vivienda, en su caso. 

 Certificado de convivencia, en su caso. 

                                                                                                                                                
                                                                                                                                

 
 Manises, .......................................... 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                (((FFF III RRRMMMAAA )))    
 

CERTIFICADO DE HABITABILIDAD POR AGRUPAMIENTO FAMILIAR 
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