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	Parque Tomás Caballero, 1

31005 PAMPLONA



RESUMEN PLAN DE DESCARBONIZACIÓN
1. PERSONA DE CONTACTO
	Nombre y apellidos
	     

	DNI
	     
	Cargo
	     

	Teléfono
	     
	Correo electrónico
	     


2. DATOS DE LA EMPRESA

	Razón social
	     

	NIF
	     
	CNAE
	     

	Domicilio social
	     

	C.P.
	     
	Localidad
	     

	Provincia
	     
	País
	     

	Tamaño de empresa
	 FORMCHECKBOX 
 Grande    FORMCHECKBOX 
 Mediana    FORMCHECKBOX 
 Pequeña

	Teléfono contacto
	     

	Email contacto
	     


3. RESUMEN DEL PLAN DE DESCARBONIZACIÓN
	Fecha
	      (dd/mm/aaaa)

	Domicilio instalaciones (*)
	     

	C.P.
	     
	Localidad
	     

	Provincia
	Navarra

	Actividad
	

	Dispone de auditoría energética previa
	 FORMCHECKBOX 
 Obligatoria por RD 56/2016
 FORMCHECKBOX 
 Si:  Año de realización:      

	Resultados línea base
	Consumo energético (kWh/año)
	     
	Energía eléctrica (kWh/año)
	     

	
	
	
	Energía térmica (kWh/año)
	     

	
	Huella de carbono (Kg CO2-eq/año)
	     
	Alcance 1 (Kg CO2-eq/año)
	     

	
	
	
	Alcance 2 (Kg CO2-eq/año)
	     

	
	
	
	Alcance 3 (Kg CO2-eq/año)
	     

	Objetivos del Plan corto/medio plazo
	Reducción emisiones
(Kg CO2-eq)
	     
	Alcance 1 (Kg CO2-eq/año)
	     

	
	
	
	Alcance 2 (Kg CO2-eq/año)
	     

	
	
	
	Alcance 3 (Kg CO2-eq/año)
	     

	
	Tipo de indicador
	 FORMCHECKBOX 
 Absoluto

	
	
	 FORMCHECKBOX 
 Relativo: Unidad referencia
	     

	
	Porcentaje que supone la reducción de emisiones respecto a las totales de la empresa en el año base de cálculo (%)
	      

	
	Inversión estimada para acometer las mejoras (euros)
	      

	
	Período medio de retorno de la inversión (años)
	     

	Objetivos a largo plazo (descripción breve líneas estratégicas y resultados a conseguir)
	     


(*) En el caso de que se haya realizado el Plan de Descarbonización en más de una instalación en Navarra, se deberá rellenar este formulario para cada establecimiento
3. PERSONA QUE HA REALIZADO EL PLAN DE DESCARBONIZACIÓN
	Nombre y apellidos
	     

	DNI
	     
	Auditor externo
	 FORMCHECKBOX 
 SI      FORMCHECKBOX 
 NO

	Titulación
	 FORMCHECKBOX 
 Universitaria   
 FORMCHECKBOX 
 Formación profesional o certificado de profesionalidad

 FORMCHECKBOX 
 Competencia profesional adquirida por experiencia laboral

	Teléfono contacto
	     

	Email contacto
	     


	DECLARO bajo mi responsabilidad, a efectos de cumplir lo establecido en las Bases reguladoras de la convocatoria de “Ayudas para la realización de Planes de Descarbonización en PYMEs y grandes empresas del sector industrial”, según la Resolución 408/E/2023 de 1 de diciembre:

a) Que la persona indicada en el apartado 3 ha realizado el Plan de Descarbonización en las instalaciones indicadas de la empresa señalada y que dicho Plan cumple todos los requisitos establecidos en la Base 3 de dichas Bases reguladoras
b) Que se dispone de la documentación que acredita el cumplimiento de los citados requisitos, y que se compromete a conservarlos y ponerlos a disposición de la autoridad competente, para su inspección de acuerdo con el apartado 4 de la Base 7 de las Bases reguladoras mencionadas

LUGAR, FECHA Y FIRMA


4. MEDIDAS PREVISTAS DEL PLAN DE DESCARBONIZACIÓN

	Datos generales de la medida
	Datos económicos
	Datos de reducción

	Denominación
	Descripción
	Tipo

Medida(1)
	Fecha de

implantación
	Inversión

(€)
	Ayudas(2)
	Tipo

energía
	Ahorro

Energético

(kWh)
	Reducción

emisiones

(tCO2-eq)

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


(1) En este apartado se debera completar el tipo de medida a implantar de acuerdo con los siguientes conceptos: EE: Eficiencia energética; CFR: Cambio a fuentes de energía renovable; CEV: Compra de electricidad verde; C: Compensación
(2) Este apartado se rellenará a la hora de presentar el informe memoria a los tres años de acuerdo a las bases reguladoras de las ayudas, consignando en el mismo si se ha recibido ayudas para la implantación de las medidas.
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