Cabildo de CONSEJERIA SERVICIO
[clchee LB EN  DE MEDIO AMBIENTE DE MEDIO AMBIENTE  07.0.1.

ANEXO VI - MODELO DE COMPROMISO PASTOREO CONTROLADO

CONVOCATORIA DE SUBVENCION PARA LA EJECUCION DE OBRA FORESTAL DE SELVICULTURA
PREVENTIVA EN GRAN CANARIA ANO 2023

1. Solicitante

Apellidos y Nombre o Razén social NIF/NIE/CIF

Persona de contacto o representante

Apellidos y Nombre o Razén social NIF/NIE/CIF

2. Datos del Pastor

Apellidos y Nombre o Razén social NIF/NIE/CIF

Teléfono Correo electrénico

3.Datos de contacto a efectos de notificacion O Solicitante [0 Representante

Direccién N°-Km | Bloque/escalera | Piso Puerta
Municipio Provincia Cédigo Postal
Teléfono Correo electronico

4.Expone

Que visto la publicacién de subvencién destinada a propietarios de terrenos forestales de la isla de Gran
Canaria para ejecutar actuaciones preventivas (repoblaciones forestales, selvicultura preventiva,
medidas de lucha contra la erosion, etc.), para disminuir el riesgo de incendio, originado por la
acumulacion de restos inflamables, y reducir la erosion por arrastre en zonas de pendientes.

5.Se compromete

Participar en el procedimiento de concurrencia convocado, aceptando en todos sus términos las bases
de la convocatoria de seleccion, y en el caso de creacion de dehesas arboladas, para compatibilizar el
pastoreo indicado en la presente convocatoria con el incremento de la cobertura arbdérea insular, los
firmantes presentan el compromiso de pastoreo en la zona de actuacion, definida en el Plan Técnico
simplificado, segln se establece en el articulo 15.2 Criterios de Valoracién de la Convocatoria.

En Las Palmas de Gran Canatria, a de de 202

Firma del solicitante/representante Firma del Pastor

SR/SRA CONSEJERO/A DE MEDIO AMBIENTE
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