responsabilitat de

De conformitat amb el que estableix l'art. 5 de la Llei organica 15/1999, de Protecci6 de Dades de Caracter

Personal, s'informa que les dades personals facilitades seran incorporades a un fitxer

se le

De conformidad con lo establecido en el art 5 de la LO. 15/1999 de Proteccion de Datos de Caracter Personal

SOL-LICITUD DE LLICENCIA
= PER TINENCA D'ANIMALS
b, o POTENCIALMENT PERILLOSOS
i Kéiﬁ ; Espai reservat per al segell d’entrada
SOL/C/TUD DE L/CENC/A POR Espacio reservado para el sello de entrada
oo Buasot TENENCIA DE ANIMALES
POTENCIALMENTE PELIGROSOS

1. Sol.licitant / Solicitante

Nom i cognoms / Nombre y apellidos DNI o NIF

2. Representant / Representante
Nom i cognoms / Nombre y apellidos DNI o NIF

3. Domicili a I'efecte de notificacions / Domicilio a efectos de notificacion

Domicili (carrer/plaga i nim.) / Domicilio (calle/plaza y n®) Tel.

Poblacié / Poblacion Provincia / Provincia CP

4. Identificacié de I’animal / Identificacion del animal

Nom / Nombre

5. Documentacio a aportar/ Documentacion a aportar

D.N.1., o si no n'hi ha, passaport o targeta d'estranger del sol-licitant, quan es tracte de persones fisiques o empresaris
individuals, o del representant legal, quan es tracte de persones juridiques.

D.N.1., o en su defecto, pasaporte o tarjeta de extranjero del solicitante, cuando se trate de personas fisicas o empresarios
individuales, o del representante legal, cuando se trate de personas juridicas.

Certificat d'antecedents penals (cal emplenar el model de sol-licitud a este efecte)
Certificado de antecedentes penales (hay que cumplimentar el modelo de solicitud al efecto)

drets d'accés, de rectificaci6, de cancel-lacié i d’oposicié a les dades personals registrades dirigint una sol-licitud
al Registre General de I'Ajuntament. Amb la signatura s’atorga el consentiment per a dur a terme aquest

I'Ajuntament. La finalitat del tractament de les dades és la tramitacié d’aquesta sol-licitud. S’hi poden exercir els
tractament.

Certificat d'aptitud psicologica per a la tinenca d'animals d'aquestes caracteristiques, expedit per psicoleg col-legiat.
Certificado de aptitud psicoldgica para la tenencia de animales de estas caracteristicas, expedido por psicélogo colegiado.

Acreditacié d'haver formalitzat un asseguranga de responsabilitat civil per danys a tercers que puguen ser causats pels
seus animals, per la quantia minima de 120.000 euros (copia de la polissa + copia del rebut en vigor)
Acreditacion de haber formalizado un seguro de responsabilidad civil por dafios a terceros que puedan ser causados por
sus animales, por la cuantia minima de 120.000 euros (copia de la poliza + copia del recibo en vigor)

Si el sol-licitant esta ja en possessié d'un animal, haura d'aportar la fitxa 0 document d'identificacié reglamentaria, la
cartilla sanitaria actualitzada, certificat veterinari d'esterilitzacié, si escau, i declaracié responsable dels antecedents
d'agressions o violéncia amb persones o altres animals en qué haja incorregut.

Si el solicitante esta ya en posesion de un animal, debera aportar la ficha o documento de identificacion reglamentaria, la
cartilla sanitaria actualizada, certificado veterinario de esterilizacion, en su caso, y declaracion responsable de los
antecedentes de agresiones o violencia con personas u otros animales en que haya incurrido.

6. Declaracié responsable, data i firma / Declaracion responsable, fecha y firma

DECLARE: NO estar incapacitat per a proporcionar les cures necessaries a I'animal, aixi com no haver sigut sancionat per
infraccions en matéria de tinenga d'animals.

DECLARO: NO estar incapacitado/a para proporcionar los cuidados necesarios al animal, asi como no haber sido
sancionado/a por infracciones en materia de tenencia de animales.

Burjassot, d/de de

ALCALDE-PRESIDENT DEL AJUNTAMENT DE BURJASSOT

informa que los datos personales facilitados se incorporaran a un fichero cuyo responsable es este Ayuntamiento. La
finalidad de su tratamiento es la tramitacién de su solicitud. Podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicién a los datos personales registrados dirigiendo su solicitud al Registro General del mismo.

Con su firma Usted otorga su consentimiento para llevar a cabo dicho tratamiento.

PI. Emilio Castelar, 1 - 46100 Burjassot - NIF: P-4608000-H
Telefon: 96 316 05 00 - Fax 96 390 03 61 - www.burjassot.org



