
1 CARACTERÍSTICAS DE LA INSTALACIÓN
TITULAR

EMPLAZAMIENTO (calle, nº, localidad)

NIF/CIF

4 LUGAR, FECHA Y FIRMA

3 DOCUMENTACIÓN QUE ADJUNTA (Original y/o copia para su cotejo)

1.­ Proyecto suscrito por técnico competente y visado por su Colegio Profesional

ACTIVIDAD PRINCIPAL

2 TRÁMITE Y DOCUMENTOS PARA ACREDITAR EL CUMPLIMIENTO REGLAMENTARIO

1.3, 2.2

3.­ Contrato de Mantenimiento.

(1) En caso de modificaciones.
(*) Salvo caso de nueva industria o establecimiento que no precise inscripción.

COMBUSTIBLE UTILIZADO

Nº REIA (*)

1.2.­ Incluido en proyecto general
1.1.­ Proyecto independiente

1.1 ó 1.2, 2.1, 2.2, 3

EMPRESA INSTALADORA

AUTOR PROYECTO / MEMORIA

NIF/CIF

NIF/CIF

Nº DE EQUIPOS TORRES DE REFRIGERACIÓN O CONDENSADORES EVAPORATIVOS

POTENCIA
Climatización

Sólo Calefacción
Sólo Agua Caliente Sanitaria

TIPO REFRIGERANTE

EMPRESA MANTENEDORA NIF/CIF

Instalaciones térmicas con potencia comprendida entre 5 y 70 kW
Instalaciones térmicas con potencia > 70 kW

SÍ NO

1.3.­ Memoria Técnica suscrita por el instalador
2.­ Certificados

2.2.­ Certificado de la empresa instaladora
2.1.­ Certificado de Dirección de Obra firmado por técnico competente y visado por su Colegio Profesional

kW

Mixta Calefacción y Agua Caliente Sanitaria
Otros (especificar):

kg

Fdo.:

En  a  de  de

EL / LA

00
05

90
/2

INSTALACIONES DE CALEFACCIÓN, CLIMATIZACIÓN Y AGUA
CALIENTE SANITARIA

Nº DE ORDEN:

Nº Registro Instalación (1):

FICHA TÉCNICA DESCRIPTIVA


	imprimir: 
	limpiar: 
	Salir: 
	norden: 
	nregistro: 
	1titular: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 

	1nifcif: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 

	1emplazamiento: 
	0: 

	1actprincipal: 
	1nreia: 
	1combustible: 
	1nequipos: 
	1torres: Off
	1kW: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 

	1otros: 
	1tiporef: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 

	1kg: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 

	2cv: 
	0: Off
	1: Off

	3cv: 
	0: Off
	1: Off
	2: Off
	3: Off
	4: Off
	5: Off
	6: Off
	7: Off

	4ugar: 
	4dia: 
	4mes: 
	4año: 
	4ella: 
	4firmado: 
	Cuadro combinado230: [<< Seleccionar >>]


