
Modelo de solicitud de EXTINCIÓN de la Autorización de Emisión de Gases de Efecto Invernadero (CO2)

1. DATOS RELATIVOS A LA PERSONA TITULAR

NOMBRE DEL TITULAR NIF

TIPO DE VIA: NOMBRE DE LA VIA:

NÚMERO: LETRA: KM EN LA VÍA: BLOQUE: PORTAL: ESCALERA: PLANTA: PUERTA

LOCALIDAD: PROVINCIA: CÓDIGO POSTAL:

PERSONA DE CONTACTO:

TELÉFONO: FAX: CORREO ELECTRÓNICO:

2. DATOS RELATIVOS A LA/S PERSONA/S REPRESENTANTE/S

NOMBRE/S DE LA/S PERSONA/S REPRESENTANTE/S NIF/S CARGO/S

DATOS DE LAS ESCRTITURAS DE PODER DE REPRESENTACIÓN

3. DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN

NOMBRE Y APELLIDOS:

TTIPO DE VIA: NOMBRE DE LA VIA:

NÚMERO: LETRA: KM EN LA VÍA: BLOQUE: PORTAL: ESCALERA: PLANTA: PUERTA

LOCALIDAD: PROVINCIA: CÓDIGO POSTAL:

TELÉFONO: FAX: CORREO ELECTRÓNICO:



4. AUTORIZACIÓN EXPRESA PARA NOTIFICACIONES ELECTRÓNICAS

Marque con una X lo que corresponda si desea que las notificaciones que proceda efectuar, se practiquen por medios electrónicos a través del Sistema de Notificaciones Notific@ de la Junta de Andalucía en los
términos de lo expresado en el Decreto 68/2008, de 26 de febrero, por el que se suprime la aportación de la fotocopia de los documentos identificativos oficiales y del certificado de empadronamiento en los
procedimientos administrativos de la Administración de la Junta de Andalucía y se establece la sede electrónica para la práctica de la notificación electrónica.

          La persona abajo firmante AUTORIZA como medio de notificación preferente la notificación electrónica y manifiesto que dispongo de una dirección segura en el Sistema de Notificaciones Notific@.

          
          La  persona abajo firmante AUTORIZA como medio de notificación preferente la notificación electrónica y NO dispone de una dirección segura en el Sistema de Notificaciones Notific@, por lo que
          AUTORIZA a la Consejería/Agencia a tramitar mi alta en el referido sistema.

Indique la dirección electrónicay/o el número de móvil donde informar sobre las notificaciones praticadas en el Sistema de Notificaciones Notific@.

Apellidos y Nombre:                                                                                                                                                                                       D.N.I.:

Correo electrónico:

Nº de móvil:

5. DATOS RELATIVOS A LA/S INSTALACIÓN/ES PARA LAS QUE SOLICITA LA EXTINCIÓN

NOMBRE DE LA  INSTALACIÓN:

DIRECCIÓN DE LA  INSTALACIÓN: CATEGORÍA DE LA INSTALACIÓN (Art. 19 del Reglamento
601/2012, de 21 de julio de 2012)

LOCALIDAD: PROVINCIA: CÓDIGO POSTAL:

TELÉFONO: PERSONA DE CONTACTO: CORREO ELECTRÓNICO:

ACTIVIDAD/ES PARA LAS QUE SOLICITA LA EXTINCIÓN (Epígrafe de la/s actividad/es industrial/es según Anexo I Ley 1/2005):

-ACTIVIDAD 1:

-ACTIVIDAD 2:

-ACTIVIDAD 3:



6. SUPUESTOS EN LOS QUE SE ARGUMENTA LA SOLICITUD DE EXTINCIÓN DE LA AUTORIZACIÓN DE GASES
DE EFECTO INVERNADERO.

Modificación en la instalación que suponga que la misma deja de estar incluida en las actividades que se relacionan en el
anexo I de la Ley 1/2015, de 9 de marzo. Indicar en este caso la nueva capacidad total de la actividad/es expresadas
según el citado anexo (Mwt, t/día, etc):

• Capacidad total actividad 1:

• Capacidad total actividad 2:

• Capacidad total actividad 3:

Cierre de la instalación.
Falta  de puesta en funcionamiento de  la instalación transcurridos tres meses desde la  fecha de inicio de actividad
prevista en la autorización.
Suspensión de la actividad de la instalación durante un plazo superior a un año (excepcionalmente este plazo puede ser
ampliado por el órgano competente a 18 meses conforme a lo previsto en la normativa vigente).

7. SOPORTE DOCUMENTAL

Se  deberá  motivar  razonadamente  el  supuesto  indicado  en  el  apartado  anterior,  así  como  aportar  la  documentación
justificativa de que se da dicha circunstancia.
Relación de documentos que se aportan:

1.  
2.
3.  
4.  
5.  

8. S0LICITUD, DECLARACIÓN, LUGAR, FECHA Y FIRMA

La persona abajo firmante DECLARA, bajo su expresa responsabilidad, que son ciertos cuantos datos figuran en la presente
solicitud, así como en la documentación que se acompaña.

En                                     , a           de                                                 de 
LA PERSONA TITULAR O REPRESENTANTE LEGAL

Firmado:                                                                    

SR/A. DIRECTOR GENERAL DE PREVENCIÓN Y CALIDAD AMBIENTAL DE LA CONSEJERÍA DE MEDIO AMBIENTE Y ORDENACIÓN DEL TERRITORIOI


