
 
 Generalitat de Catalunya 
Departament d’Agricultura, Ramaderia, 
Pesca, Alimentació i Medi Natural 
Direcció General del Medi Natural 
i Biodiversitat Registre d’entrada 

 
Sol·licitud per activitats amb risc d’incendi fores tal  
 
Dades del sol·licitant  

(Obligatòria) Cognoms i nom :                                DNI –NIF  
 
Sol·licita l’autorització en qualitat de:  propietari, masover, rematant, ens,                                                                 
empresa, cap de campament, representant (especifiqueu de qui)                                 (Obligatòria)MÒBIL:                 
                        Fax o Tel:                        / 

                                         @:         

Adreça postal del sol·licitant o seu social de la persona física o  jurídica a qui representa: Codi Postal  Població    

  
 

Dades sobre l’activitat 
Tipus d’activitat   

Treballs forestals       Treballs agrícoles Altres (especifiqueu-los):     
 
Lloc on es farà l’activitat, nom de la finca: 
 

Paratge       Municipi         Comarca  

 

Data inici i fi:   __    /__   /    ____   a    __   /__    /   ____        Horari d’inici i fi:   __    : __      h      a      __    :   __      h  

                    

Persones i materials per vigilar i controlar l’acti vitat 
Nombre de persones que vigilaran l’activitat..........................  Dipòsits d’aigua remolcats o transportables............................. 
Punts d’aigua.......................distància (m)..............................  Motxilles................................................................................... 
Mànega................................Núm. de preses d’aigua............  Extintors................................................................................... 
Dipòsit ADF......................... Motobomba...............................  Altres ....................................................................................... 
• Nombre de persones que vigilaran l’activitat: Indiqueu núm. de persones adultes (>18 anys), 
• Punts d’aigua : Indiqueu núm. de dipòsits d’aigua amb una capacitat mínima >1.000 litres. 
• Distància (m):  Distància en metres del dipòsit al lloc de l’activitat. 
• Mànega : Indiqueu el nombre de mànegues aptes per l’extinció connectades a xarxa o dipòsit equivalent. 
• Núm. de preses d’aigua: Indiqueu el núm. d’hidrants o connexions a xarxa útils per l’extinció. 
• Dipòsit ADF: Indiqueu el nombre de bótes d’ADF aptes per l’extinció amb capacitat >3.000 litres. 
• Motobomba: Indiqueu la quantitat d’equips tipus pick-up o remolcats dotats amb motobomba amb una capacitat <3.000 litres. 
• Dipòsits d’aigua remolcats o transportables: Indicar el nombre de dipòsits aptes per l’extinció amb una capacitat >1.000 litres. 
• Motxilles: Indiqueu la quantitat de motxilles d’aigua de 15 litres (o equivalent). 
• Extintors: Indiqueu la quantitat d’extintors de 5 kg a 9 kg de pols ABC. 
• Altres: Indiqueu altres mitjans no descrits anteriorment (matrícules dels cotxes, batefocs, eines diverses). 
 
Justificació per la qual ha de fer-se l’activitat 
 
 
Declaració  
Tinc l’autorització expressa del/de la propietari/ària per fer l’activitat assenyalada.  
 

Sol·licito  autorització per activitat amb risc d’incendi forestal segons les dades que he fet constar.  
 
Signatura. 
    
 
 
Lloc, ..................................................................................... , data....................... d’.............................................................. de 20 
 
DIRECCIÓ GENERAL  DEL MEDI NATURAL I BIODIVERSITAT D
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