
 

 

SOLICITUD DE SONDEOS ARQUEOLÓGICOS 

 

Nombre y Apellidos __________________________________________________ 

DNI _________________ Domicilio _______________________________________ 

Ciudad _______________ C.P. _____________ Provincia ______________________ 

Teléfono Fijo _______________ Teléfono Móvil ______________________________ 

Correo electrónico ___________________________________ 

 (En su caso) Nombre de la entidad /empresa que representa: 

 ______________________________________________ CIF ________________ 

 

 

EXPONE Que habiendo dictaminado el Consorcio la necesidad de sondeos 
arqueológicos en relación a la siguiente obra:  
 

EXPEDIENTE CONSORCIO  _______________________________________ 

TIPO DE OBRA __________________________________________________ 

SITUACIÓN   __________________________________________________ 
 

PROMOTOR  __________________________________________________ 
 

CONTRATISTA / CONSTRUCTOR ______________________________________ 
 
 
 

SOLICITA AL CONSORCIO la ejecución de los sondeos arqueológicos en las 

condiciones establecidas por esta entidad, que expresamente acepta. 

 

Mérida, a ____ de ______________ de ______ . 

 

    

     FIRMA  

 
 

     AL CONSORCIO DE LA CIUDAD MONUMENTAL DE MÉRIDA 
 

Enviar al Fax 924 00 49 16 o por e-mail a tramites@consorciomerida.org 
 


