Anexo 2

( Perdida de chapa )

DATOS PERSONALES DEL PROPIETARIO DEL PALOMO

NOMBRE Y APELLIDOS :_____________________________________________________________

DNI:________________________________DIRECCIÓN COMPLETA ::________________________

____________________________________________________________________________________

__________________________________________Nº DE LICENCIA :__________________________

TELEFONOS FIJOS Y MOVIL:_________________________________________________________

Propietario del Palomo de Color:_____________________, Nacido el :___________________con nº de anilla :_____________________, Perteneciente  al club deportivo de colombicultura :_______________

___________________________________________________________________________________

Localidad _____________________________________ Provincia:____________________________

SOLICITA EL DUPLICADO DE CHAPA POR EXTRAVIO DEL ORIGINAL HACIENDO CONSTAR SEGUIDAMENTE DE MANERA CLARA Y PRECISA COMO HA OCURRIDO EL EXTRAVIO DE LA MISMA :__________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

Seguidamente reflejar todos y cada uno de los Campeonatos en los que ha participado el referido palomo ( locales , comarcales, provinciales, regionales y nacionales ) : ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

( Hago constar que  los datos aquí reflejados son verdaderos, por lo que firmo la presente  )

___________________A_______DE ____________________200_

FIRMA

Fdo: ______________________________________

(PONER NOMBRE Y APELLIDOS)

SR. PRESIDENTE DEL CLUB DE COLOMBICULTURA _______________________________________________










(NOMBRE DEL CLUB)





LOCALIDAD_______________________________________________ PROVINCIA____________________







