' . .z 1120 Monroe Ave NW
% Aplicacion para Grand Rapids MI 49503
=2 Permiso de Letrero Teléfono: 616.456.4100

PLANES: Toda aplicacion para un permiso de letrero estara acompafiada por planes dibujados a escala y de suficiente claridad para indicar la naturaleza y el grado
del trabajo propuesto e indicaran en detalle que el trabajo conformara con las provisiones de todos los codigos, las leyes, ordenanzas, reglas y regulaciones
relevantes. Los planes incluiran un plano del lugar dibujado a escala. Para los letreros de torres de 15 pies 0 mas, u otras instalaciones segun lo requerido por el
Oficial de Construccion, se requerira un minimo de dos juegos de esos planos y especificaciones, con la firma y el sello de un arquitecto o ingeniero registrado en
Michigan que asumira la responsabilidad de su disefio. Se requiere un juego para las demas instalaciones.

LOS DOCUMENTOS REQUERIDOS: Los siguientes elementos deben adjuntarse a esta aplicacion para que pueda ser procesada:

Fotos: Del edificio y todos los letreros de la propiedad, con dimensiones.

Plano del sitio: Dibujo a escala que incluya las dimensiones del letrero propuesto, las dimensiones de la fachada del edificio, las lineas y dimensiones del lote, el
derecho de paso y el revés del letrero desde la linea de la propiedad.

Elevacién: Dibujo a escala que incluye la altura superior del letrero desde el nivel del piso, la ubicacion del letrero en el edificio y la orientacion del letrero.
Especificaciones del letrero: Incluyendo materiales y detalles de construccidn, y anclaje o método de colocacion.

Autorizacion: Autorizacion escrita del propietario de la propiedad, o la firma del propietario de la propiedad.

oo0D 0o

I. Informacion del Proyecto
A. Ubicacion (Requerido)

Direccion del Proyecto Nombre del Negocio
B. Letrero(s) Propuesto(s) (Requerido)
Letrero Propuesto 1 Letrero Propuesto 2 Letrero Propuesto 3
Altura: Altura: Altura;
Anchura; Anchura; Anchura;
Total, de pie cuadrado: Total, de pie cuadrado: Total, de pie cuadrado:
Tipo de Letrero: Tipo de Letrero: Tipo de Letrero:
¢ Eléctricamente Energizados, lluminadoo ¢ Eléctricamente Energizados, lluminado o ¢ Eléctricamente Energizados, lluminado o
Mensaje Electrénico? [ 1Si ] No Mensaje Electronico? []Si  [] No Mensaje Electronico? []Si  [] No

Si la respuesta es si a lo mencionado anteriormente, proporcione la siguiente informacion sobre el Contratista Eléctrico o el Contratista
Especializado en letreros que sera responsable de la obra. Se requiere un Permiso Eléctrico por separado.

Nombre NUmero de Teléfono NUmero de Fax

Direccion Numero de Licencia

C. Descripcion del Trabajo Que Se Hara

D. Valor de las Mejoras / Costo del Contrato (Requerido)

$
Solo para uso de la oficina
Sign-0ffs Required Approved By Date Notes
O Planning
O Building
O Engineering
O Hist. Pres.
Work to be Done
Use Group Code U Census Code URN
Sign Permit Number Approved By
Sign Permit Issued [ Permanent Sign Base O Add’l Signs
BBLD Number O Electronic Message Center__ O Temporary Sign ______
Notes O PRD O w/ PRD application___ O Existing
Add'l Use Constr. Type Occ. Load O Cash O Check O Credit Card
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Firma

Requerida

Identificacidn
A. Contratista (Si el Contratista es el aplicante del permiso, marque aqui ) []

Nombre y Titulo Nombre y Compaiiia

Direccion Numero de Teléfono Numero de Fax

Ciudad Estado Codigo Postal Namero de Celular Correo Electronico

Numero de Licencia de Constructor Fecha de Vencimiento Persona de Contacto Adicional

Numero de Identificacién de Empleador Federal o Razon por la Exencién (Residencial Solamente) Compafiia de Seguro de Compensacion de Trabajador o Razon por la Exencién

NUmero de Empleador de MESC o Razon por la Exencién (Residencial Solamente)

B. Arquitecto o Ingeniero (Si el Arquitecto o Ingeniero es el aplicante del permiso, marque aqui) [

Nombre y Titulo Nombre de la Compafiia

Direccion Actual Numero de Teléfono Numero de Fax
Ciudad Estado Codigo Postal Namero de Celular Correo Electronico
Numero de Licencia de Constructor Fecha de Vencimiento Persona de Contacto Adicional

C. Dueiio del Negoclo / Gerente

Nombre Numero de Teléfono Namero de Fax

D. Dueiio de la Propledad (Si el Arquitecto o Ingeniero es el aplicante del permiso, marque aqui [])

Nombre y Titulo Nombre de la Compafiia

Direccién Actual Numero de Teléfono Numero de Fax
Ciudad Estado Codigo Postal Numero de Celular Correo Electronico
Firma del Duefio de la Propiedad Fecha

E. Otra Persona Responsable Firma Requerida; informacion de contacto requerido si aplicante no esta indicado en la casilla de verificacion arriba.

Nombre y Titulo del Contratista, Duefio, o Agente Autorizado del Duefio Nombre de la Compaiiia
Direccion Actual Numero de Teléfono Numero de Fax
Ciudad Estado Cadigo Postal Numero de Celular Correo Electronico

IMPORTANTE: “La seccion 23a de la Acta del Cédigo de Construccion de 1972, 1972 PA 230, MCL 125.1523a, prohibe a una persona a
conspirar a esquivar los requisitos de licencia de este estado relacionados a personas que realizaran trabajo en un edificio o una
estructura residenciales. Los violadores de Seccion 23a estan sujetos a multas civiles.”

"Yo/nosotros (los abajo firmantes) somos la(s) persona(s) responsable(s) de este permiso para letrero. Yo/nosotros aceptamos instalar el/los
letrero(s) de acuerdo con los planos y especificaciones aprobadas por la Ciudad de Grand Rapids para el Permiso de Letreros. Yo/Nosotros
aceptamos ademas la responsabilidad de cualquier falla en hacerlo, incluyendo el cumplimiento de cualquier orden y el pago de los costos de
inspeccion ylo las multas y penalidades aplicables autorizadas en las ordenanzas de la Ciudad".

Nombre de la Persona Responsable (en letra de molde) Fecha de Nacimiento Firma de la Persona Responsable Fecha

ADVERTENCIA: CUALQUIER OMISION O TERGIVERSACION DE LOS HECHOS EN ESTE DOCUMENTO PUEDE RESULTAR EN LA REVOCACION DEL

PERMISO DE CONSTRUCCION Y/0 QUE SE TOME ACCION LEGAL
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