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Gobierno Consajeria de Agricultura,
: Ganaderfa, Pesca
de Canarias y Medio Ar’nbiente

SOLICITUD DE LEGALIZACION TERRITORIAL Y AMBIENTAL DE EDIFICACIONES
E INSTALACIONES GANADERAS PREVISTA EN EL ARTICULO 5 DE LA LEY 6/2009,
DE 6 DE MAYO, DE MEDIDAS URGENTES EN MATERIA DE ORDENACION
TERRITORIAL PARA LA DINAMIZACION SECTORIAL Y LA ORDENACION DEL
TURISMO (B.O.C. n° 89 de 12.5.2009)

SOLICITANTE 1*" apellido o razdn social:
NIF/ NIE/ CIF: 2¢ apellido: Nombre
Domicilio (calle o plaza, n° o lugar) Localidad
Cddigo postal Municipio Provincia
Teléfonos Fax Correo electronico
Representado por: (si quién firma la solicitud no es el propio interesado)
NIF / NIE: 1*apellido: 2° apellido: Nombre:
Domicilio (calle o plaza, n° o lugar) Localidad
Cddigo postal Municipio Provincia teléfono /fax
En su calidad de: (apoderado, presidente, etc.) Que acredita mediante el siguiente documento:

Datos de la explotacion ganadera:

Localizacion (lugar / paraje) Municipio
Inscripcidn en el Registro de Explotaciones Fecha inscripcion
ganaderas.

Nuamero

Fecha aproximada en que se ejecutaron las instalaciones o edificaciones cuya legalizacion se
solicita

SOLICITA la legalizacion territorial y ambiental de las instalaciones y edificaciones ga-
naderas correspondientes a la explotacion sefialada.

De conformidad con lo previsto en el articulo 15.2, letra d) del Decreto 48/2009, de 28 de abril,
por el que se establecen en la Administracion Publica de la Comunidad Auténoma de Canarias
medidas ante la crisis econémica y de simplificacion administrativa (B.O.C. 89 de 12.5.2009),
se consigna como medio y lugar preferente para la practica de las notificaciones, los siguientes:




En el domicilio arriba indicado

En la siguiente direccion:

Mediante correo electronico a la siguiente direccion e-mail

Mediante burofax al siguiente nimero

10| |

DECLARO bajo mi responsabilidad que todos los datos que figuran en la presente solicitud
son ciertos.

En a de de 20

Firmado:

DIRECCION GENERAL DE GANADERIA
CONSEJERIA DE AGRICULTURA, GANADERIA, PESCA Y MEDIO AMBIENTE
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