
3231 Main St 

Oakley, CA  94561 

925‐625‐7005, 925‐679‐1707 fax 

CITY OF OAKLEY BUILDING PERMIT APPLICATION 

JOB ADDRESS: ____________________________SUBDIV # LOT # 

PROJECT DESCRIPTION 

PROJECT VALUATION: $  SEPTIC SYSTEM: YES     NO 

PERMIT TYPE:   BUILDING   MECHANICAL   ELECTRICAL   PLUMBING     SIGN  
SOLAR   PANEL UPGRADE Y/N  DEMO   REROOF    POOL/SPA  ‐‐ Re‐locate A/C  Y/N 

______    __  _______ 

LIVING AREA SQ FT:  DECK/PORCHES SQ FT: GARAGE SQ FT:

PROPERTY OWNER: 

ADDRESS: 

 CITY, STATE, ZIP:   PHONE #: ________

CONTRACTOR: _________________________________________STATE LIC #: 

ADDRESS: 

CITY, STATE, ZIP:   PHONE # 

ARCH/ENGR: ________________________________LIC #___ PHONE #

ADDRESS:

CITY, STATE, ZIP:

PROJECT MANAGER:  PHONE #: 

Permitted work hours: 
Operate or perform construction or repair (which creates noise) within or adjacent to a residential land use district 

except during the following hours:  

1. Monday through Friday: 7:30 am to 7:00 pm

2. Saturdays, Sundays & holidays: 9:00 am to 7:00 pm

Initial:___________ 

ALL PERMITS REQUIRE A FINAL INSPECTION 

ALL PERMITS HAVE AN EXPIRATION DATE, 365 DAYS FROM LAST VALID INSPECTION 
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PATIO COVER:

EMAIL: 

EMAIL:



3231 Main St 

Oakley, CA  94561 

925‐625‐7005, 925‐679‐1707 fax 

CITY OF OAKLEY BUILDING PERMIT APPLICATION 
LICENSED CONTRACTORS DECLARATION 

I herby affirm that I am licensed under the provisions of Chapter 9 (commencing with section 7000) of the Business & 

Professions Code, & my license is in full force & effective.         Initial:_______________ 

                       

WORKMAN’S COMPENSATION 

I herby affirm that I have a certificate of consent to self‐insure, or a certificate of Worker’s Compensation Insurance, or 

a certified copy thereof (sec. 3800 lab C)             Initial: _______________ 

                       

EXEMPTION FROM WORKER’S COMPENSATION INC 

I certify that in the performance of the work for which this permit is issued, I shall not employ any person in any 

manner so as to become subject to the Worker’s Comp Laws of California     Initial: ______________ 

 

NOTICE TO THE APPLICANT: If after making this Certificate of Exemption, you should become subject to the 

Worker’s Compensation provisions of the Labor Code, you must forthwith comply with such provisions or this 

permit shall be deemed revoked. 

 

OWNER‐BUILDER DECLARATION 

I hereby affirm that I am exempt from the Contractor’s License Law for the following reason (Sec7031.5), Business & 

Professions Code: Any City or County which requires a permit to construct, altar, improve, demolish or repair any 

structure, prior to its issuance, also requires the applicant for such permit to file a signed statement that he is licensed 

pursuant to the provisions of the Contractor’s License Law (Chapter 9(commencing with Section 7000) of Division 3 

of the Business & Professions Code) or that he is exempt there from & the basis for the alleged exemption.  Any 

violation of Section 7031.5 by any applicant for a permit subjects the applicant to a civil penalty of not more than five 

hundred dollars($500). 

 I, as owner of the property, or my employees with wages as their sole compensation, will do the work, and the 

structure is not intended or offered for sale (Sec. 7044, Business & Professions Code: The Contractor’s License Law 

does not apply to an owner of property who builds or improves thereon, &who does such work himself or 

through his own employees.  Provided that such improvements are not intended or offered for sale.  If, however, 

the building improvement is sold within one year of completion, the owner/builder will have the burden of 

proving that he did not build or improve for the purpose of sale) 

 I , as the owner of the property, am exclusively contracting with licensed contractors to construct the project (Sec 

7044 Business & Professions Code: The Contractor’s License Law does not apply to an owner of property who 

builds/improves thereon, & who contracts for such project with a contactor(s) licensed pursuant to the 

Contractor’s License Law) 

 I am exempt under Sec. ______________ Business & Professions Code for this reason. 

  Applicant:__________________________________________ 

 

NOTICE TO APPLICANT  I certify that I have read this application & state that the information on the permit is 

correct.  I agree to comply with all City and County ordinances and state laws relating to building construction and 

hereby authorize representatives of this city to enter upon the above mentioned property for inspection purposes.   

SECTION 106.4.4 UNIFORM BUILDING CODE  

Expiration: Every permit issued by the Building Official under the provisions of this code shall expire by limitation 

and become null & void, if the building or work authorized by such permit is not commenced with 180 days from the 

date of such permit, or if the building or work authorized by such permit is suspended or abandoned at any time 

after the work is commenced for a period of 180 days. 

 

APPLICANT/AGENT ___________________________________    DATE: ______________________ 

PAGE 2 


	SEPTIC SYSTEM YES: Off
	NO: Off
	undefined: 
	PROPERTY OWNER: 
	CONTRACTOR: 
	ARCHENGR: 
	undefined_2: 
	Initial: 
	Initial_2: 
	Initial_3: 
	Initial_4: 
	I as owner of the property or my employees with wages as their sole compensation will do the work and the: Off
	I  as the owner of the property am exclusively contracting with licensed contractors to construct the project Sec: Off
	I am exempt under Sec: Off
	Business  Professions Code for this reason: 
	Applicant: 
	APPLICANTAGENT: 
	DATE: 
	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 
	Text17: 
	Text18: 
	Text19: 
	Check Box20: Off
	Check Box21: Off
	Check Box22: Off
	Check Box24: Off
	Check Box25: Off
	Check Box26: Off
	Check Box27: Off
	Check Box28: Off
	Check Box29: Off
	Check Box30: Off
	Check Box31: Off
	Check Box32: Off
	Text4: 
	Email: 


