Department of Public Works & Engineering
Building Code Enforcement Branch

LISTA DE ESPECIFICACIONES
PARA REPARACIONES RESIDENCIALES

Este formulario debe ser completado por el solicitante para obtener permisos para trabajos que no requieren una revisién del
plano siempre y cuando los materiales sean iguales o equivalentes a los materiales que van a ser reparados o reemplazados.
Los materiales y el método de construccién deben cumplir con el Cddigo y estan sujetos a una inspeccion de campo para la
aprobacion final. La emision del permiso no autoriza la construccién, o el uso de cualquier propiedad en violacion a las
restricciones de la escritura.

Por favor escriba en letras de imprenta:

Solicitante: Fecha:

Direccién del Proyecto:

Costo de las Mejoras: $ No. de Proyecto:

Marque todo lo que es aplicable:

9. Reemplazar el estuco o revestimiento de pared
EIFS

10. Reemplazar escaleras y/o escalones

[] 1. Reemplazar las tablas de forro

[] 2. Reemplazar puertas

11. Reemplazar el cielo raso y/o cobertura de la
pared/aislamiento

12. Reemplazar la chimenea

3. Reemplazar ventanas

4. Reemplazar chambranas

. Remplazar vigas 13. Reemplazar el porche

14. Reparacion eléctrica (Proporcionar detalles en la
seccion de abajo)

15. Reparacion de plomeria (Proporcionar detalles en la
seccion de abajo)

[] 8. Instalar detectores de humo [] 16. Reparacion mecanica (Proporcionar detalles en la
seccion de abajo)

6. Reemplazar cubierta del techo
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7. Re-enmarcar las paredes y/o el cielo raso

[]17. Reemplazar la plataforma (Aviso: NO se requiere permiso si la superficie de la plataforma esta menos de 30
pulgadas sobre el nivelado y no hay estructura de techo sobre la plataforma.)

[] 18. Reemplazar el piso (Aviso: NO se requiere permiso para instalar alfombras, azulejos, pisos de madera, etc.)

[]19. Otro. Provea la descripcion a continuacion. (Aviso: Otros trabajos pueden requerir la presentacion de un plano
dependiendo de la descripcién del trabajo. Para verificar, llame al (832) 394-8820)

Firma del Solicitante:

Cdédigo de Energia: Se debe mantener lo siguiente para la cumplir con los requisitos de eficiencia:

Aislamiento y Méx. Méx gf;g pared Piso ;I'odog los valores ?eberan CItJmth;)rl 0 superar
Ventanas Ufactor | SHGC Raso | valorR | valor-R 0s minimos provistos por esta tabla.
075 0.40 30 13 13 Indique el tipo de aislamiento:

[0 Se requiere aislamiento cuando las cavidades completas estan expuestas de “esquina a esquina” o de “borde a borde™: El
aislamiento del cielo-raso puede ser R-19 cuando se utiliza una barrera radiante comprobada.
[0 Todas las ventanas deben tener un cartel con la informacién requerida o mostrar su cumplimiento por otros medios.

|| NOTE: Please see the reverse side of the application for the English version. Both versions list the content in the same order. ||
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