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CHL?I_TK(\)/FISTA Development Services Department

NOTICE OF APPLICATION

As a property owner, tenant, or person who has requested notice, you should know that an application has been
filed with the City of Chula Vista for a Conditional Use Permit (CUP), to renew an expired Conditional Use
Permit (CUP16-0026) for a wireless telecommunication facility with twelve (12) antennas and associated
equipment located on the rooftop of the South Bay Regional Center. No changes will be made to the existing
antennas and equipment enclosure.

PROJECT LOCATION: 500 Third Ave

PROJECT NUMBER: CUP24-0025
PROJECT NAME: T-Mobile CUP Renewal
PROJECT PLANNER: Caroline Young

(619) 409-5883
cyoung@chulavistaca.gov

The decision to approve or deny this application will be made at a future date. You will receive another notice
informing you of an administrative consideration date or the date, time, and location of a public hearing. The project

may also be scheduled for a Community Meeting in the area in which it is located.

If you have any questions regarding this application after reviewing this information, please contact the Project
Planner listed above.

This information will be made available in alternative formats upon request.
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CHULAVISTA Development Services Department

AVISO DE SOLICITUD

En su calidad de duefio de terreno, inquilino o persona que ha solicitado recibir avisos, se le hace saber que ante la
Ciudad de Chula Vista se ha presentado una solicitud para un Permiso de Uso Condicional (CUP) para renovar
un Permiso de Uso Condicional vencido (CUP16-0026) para un centro de telecomunicaciones inalambricas con
doce (12) antenas y equipo correspondiente ubicado en el techo del South Bay Regional Center. No se realizara
ningiin cambio a las antenas existentes y recinto del equipo.

LUGAR DEL PROJECTO: 500 Third Ave
NUMERO DEL PROYECTO: CUP24-0025
NOMBRE DEL PROYECTO: T-Mobile CUP Renewal
PLANIFICADOR: Caroline Young

(619) 409-5883
cyoung@chulavistaca.gov

La decision para aprobar o rechazar esta solicitud se tomara en fecha futura. Usted recibira otro aviso
informandole de una fecha de consideracion administrativa, o la fecha, hora y ubicacion de una audiencia publica.
Es posible que se fije una Reunion Comunitaria para tratar este proyecto, en el area donde estd ubicado.

Si usted tiene alguna pregunta sobre esta solicitud después de repasar esta informacion, sirvase llamar al
Planificador del Proyecto indicado anteriormente.

Esta informacion estara disponible en formatos alternos bajo solicitud.
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