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Nº Declaración:........... 
CONCENTRACIÓN PARCELARIA DE INICIATIVA 

PRIVADA DE LA ZONA DE NAVALACRUZ (AVILA) 
REGULADA POR LA LEY 1/2014, DE 19 DE MARZO, AGRARIA DE CASTILLA Y LEÓN Y AL AMPARO 
DEL DECRETO 1/2018, DE 11 DE ENERO, POR EL QUE SE APRUEBA EL REGLAMENTO DE 
CONCENTRACIÓN PARCELARIA DE LA COMUNIDAD DE CASTILLA Y LEÓN. 

 

 
 

 

PROPIETARIO: D/Dña. ............................................................................................................. ESTADO CIVIL: ................. 

AÑO DE NACIMIENTO. .................................................  Nº DE HIJOS: ....................... D.N.I. nº.: ..................................... 

NOMBRE DEL CÓNYUGE: .............................................................................................. D.N.I. nº.: ...................................... 
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CALLE: ...................................................................................................................................  Nº:................ 

PISO: ............... PUERTA: ....................... MUNICIPIO: ........................................................................... 

PROVINCIA: ............................................................ CÓDIGO POSTAL: ................................................ 

TF. fijo: ................................................................... Tf móvil:........................................................................ 

Correo electrónico: ......................................................................................................................................... 

 

RELACIÓN DE PARCELAS APORTADAS  

 
Sistema de explotación: 

..................................................... 

Tiene documentación de la 

parcela Nº de 

Polígono 

Nº de 

Parcela 

Superficie 

(m2) 

Clase de 

cultivo Nombre del cultivador, 

arrendatario o aparcero 
Si o No  Tipo 

Cargas 
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Sistema de explotación: 

..................................................... 

Tiene documentación de la 

parcela Nº de 

Polígono 

Nº de 

Parcela 

Superficie 

(m2) 

Clase de 

cultivo Nombre del cultivador, 

arrendatario o aparcero 
Si o No  Tipo 

Cargas 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

Declaro bajo mi responsabilidad que las relacionadas parcelas y los datos sobre ellas, son del propietario 
cuyos datos figuran en el encabezamiento. 
 
Lugar y fecha: .........................................................................................................................................................  

Firma: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Fdo.: ............................................................................................................................. 
El firmante aporta de forma voluntaria las parcelas reflejadas en este impreso, para que sean incluidas en el proceso de concentración 
parcelaria de iniciativa privada, en la zona delimitada que se acompaña en la solicitud, dentro del municipio de Navalacruz (Avila), 
para ser presentada ante la Dirección General de Producción Agropecuaria y Desarrollo Rural, de la Consejería de Agricultura y 
Ganadería de la Junta de Castilla y León, acogido a la citada Ley y Decreto que se nombran en el encabezamiento 
 

OBSERVACIONES:...................................................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................................................... 

 

 

 

ES IMPRESCINDIBLE ENVIAR JUNTO CON ESTE 
IMPRESO UNA COPIA DE DNI DEL PROPIETARIO 
TITULAR 
 

 


