
 
 JOHN BOYD 
    DIRECTOR 

 

 CODE ENFORCEMENT DEPARTMENT 
COUNTY OF RIVERSIDE 

 

5317 MISSION BLVD 
RIVERSIDE, CALIFORNIA  92509 

(951) 275-8739 ▪ FAX (951) 275-8791 

SOLICITUD PARA EL PROGRAMA de CDBG 

Este solicitud debe ser completada, solicitudes incompletos no serán considerados. Si usted necesita ayuda con la aplicación o tiene 
preguntas, favor de llamar al Departamento de Code Enforcement al 951-_______________. Las aplicaciones serán procesadas en la 
orden en que son recibidas.  
Busca beca de CDBG?  Si____      No____  
Petición del servicio para: 

Hierbas Basura/Almacenamiento de afuera Vehículos inoperables  Casas movibles desocupadas  Estructura de calidad inferior 
Otro servicio, (explique) _______________________________________________ 

 

Información para la Aplicación (Por favor Escriba Claramente): 
Nombre de Solicitante: __________________________________________________ Arrendatario  Si  No 
Dirección: ______________________Ciudad_________________Estado________Codigo Postal________________
Teléfono del trabajo:(     )                    Numero de Celular: (     )                             Numero del domicilio: (    ) _____________ 
Nombre del dueño propietario: _________________________________________________________________
Titulo y nombre al quien llamar: ________________________________________________________________
Dirección del dueño propietario:______________________________________________________________________ 
Numero de teléfono: (     )                                                                                Numero de fax: (     ) __________________

Información sobre el sitio (NECESARIO): 
El tipo del Servicio Solicitado para:  Residencia_____ Otro 
(explique)__________________________________________  
Esta la propiedad vacía?   Si _______ No _______ (explique) ________________________________________________
Dirección: _______________________________________________________________________________
Numero del Tasador de la propiedad (es) APN __________________________________________________________ 
                                                                                      (En la Cuenta de Impuesto del Condado) 
Descripción del servicio (los servicios) solicitados (Sea tan completo como posible):       
__________________________ 
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________

Acompañando esta aplicación, por favor de incluir fotografías de color de su Casa Movibles, Estructura, Basura/Almacenamiento de afuera, 
vehiculo(s), y/o hierbas que podrán causar un peligro de fuego y prueba de ser dueño de la propiedad o arrendatario legal, incluyendo una 
copia de su escritura o acuerdo de arriende.  Por favor de incluir su dirección en todas paginas sometidas para verificar. 
 

Con la aprobación de su aplicación, El Consentimiento y Derecho de Entrar para el removimiento/embellecimiento será ejecutado 
resumiendo los términos de la Beca de la Programa de CDBG de bajo del departamento de Code Enforcement del Condado de Riverside. El 
Programa de Beca de CDBG no será cargo de trabajos hecho antes o sin la aprobación de su aplicación o sin el consentimiento del 
Departamento.  

 

Declaración Certificada: 
Yo/Nosotros certifico (amos) que toda la información sometida es verdadera y exacta. 
 
               
Firma del Solicitante        Fecha 

 
                                            
  Firma del Solicitante        Fecha 
                

Será Completado Por el Departamento: 
 Date Application Received:_______________ Received By:____________________ CDBG Project Area:_______________________________ 
Application Approved Denied, reason: _________________________________.  Approval/Denial Date _____________________ 
CP Number:___________________Date______________________     
Abatement Scheduled for Date: _____________________________  Removal Order Attached   Photos Included    Proof of Ownership     
Related CV#’s, if applicable:   ____________________________________________________________________________________________  
Notes: 
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