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Generalitat de Catalunya

Departament d’Agricultura, Ramaderia,
Pesca, Alimentació i Medi Natural

Sol·licitud de baixa de reclams
Dades de l’actual titular de les aus
	Nom i cognoms
     
	DNI/NIF/NIE

     

	Adreça

     
	Població

     
	Codi Postal

     

	Telèfon fix

     
	Telèfon mòbil

     
	Correu electrònic

     
	Núm. de federat a la FCCTE

     

	Núm. de llicència d’ús de reclams
     
	Nom de l’explotació on allotja els reclams
     
	Marca Oficial
     


Dades dels reclams que es volen donar de baixa
	Espècie d’au
	Motiu
	Número d’anella

	1.      
	 FORMCHECKBOX 
 Motiu  FORMCHECKBOX 
 Pèrdua  FORMCHECKBOX 
 Baixa voluntària  FORMCHECKBOX 
 Altres (indicar):      
	FCC Terres Ebre      

	2.      
	 FORMCHECKBOX 
 Motiu  FORMCHECKBOX 
 Pèrdua  FORMCHECKBOX 
 Baixa voluntària  FORMCHECKBOX 
 Altres (indicar):      
	FCC Terres Ebre      

	3.      
	 FORMCHECKBOX 
 Motiu  FORMCHECKBOX 
 Pèrdua  FORMCHECKBOX 
 Baixa voluntària  FORMCHECKBOX 
 Altres (indicar):      
	FCC Terres Ebre      

	4.      
	 FORMCHECKBOX 
 Motiu  FORMCHECKBOX 
 Pèrdua  FORMCHECKBOX 
 Baixa voluntària  FORMCHECKBOX 
 Altres (indicar):      
	FCC Terres Ebre      

	5.      
	 FORMCHECKBOX 
 Motiu  FORMCHECKBOX 
 Pèrdua  FORMCHECKBOX 
 Baixa voluntària  FORMCHECKBOX 
 Altres (indicar):      
	FCC Terres Ebre      

	6.      
	 FORMCHECKBOX 
 Motiu  FORMCHECKBOX 
 Pèrdua  FORMCHECKBOX 
 Baixa voluntària  FORMCHECKBOX 
 Altres (indicar):      
	FCC Terres Ebre      

	7.      
	 FORMCHECKBOX 
 Motiu  FORMCHECKBOX 
 Pèrdua  FORMCHECKBOX 
 Baixa voluntària  FORMCHECKBOX 
 Altres (indicar):      
	FCC Terres Ebre      

	8.      
	 FORMCHECKBOX 
 Motiu  FORMCHECKBOX 
 Pèrdua  FORMCHECKBOX 
 Baixa voluntària  FORMCHECKBOX 
 Altres (indicar):      
	FCC Terres Ebre      


DECLARO, sota la meva responsabilitat, que:

- Sóc titular de les aus que es detallen en aquesta sol·licitud i estic en possessió d’una llicència vigent per al seu ús com a reclams.
- Prescindeixo de l’ús d’aquestes aus com a reclams.
SOL·LICITO:

Que em sigui concedida la baixa les aus que es detallen en aquesta sol·licitud en el Registre Oficial de Reclams de Catalunya.
Documentació que s’adjunta
 FORMCHECKBOX 
 Còpia de l’informe del laboratori del CESAC amb el resultat de les proves de detecció de la influença aviària realitzades a les aus.
Localitat i data

     
Signatura 
D’acord amb la Llei orgànica 15/1999, de protecció de dades de caràcter personal, us informem que les vostres dades seran incorporades en un fitxer titularitat del Departament d’Agricultura, Ramaderia, Pesca, Alimentació i Medi Natural (DAAM). La finalitat del fitxer és mantenir actualitzades les dades del registre corresponent d’acord amb la normativa aplicable. El DAAM és responsable del tractament i la gestió de les dades. Les dades personals seran publicades al registre corresponent i podran ser comunicades a tercers d’acord amb la normativa específica d’aquest; també podran ser cedides, si escau, a les entitats determinades en el fitxer, inscrit a l’Autoritat Catalana de Protecció de Dades. La informació sol·licitada a la persona interessada és obligatòria per a la finalitat esmentada. Podeu exercir els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició mitjançant un escrit adreçat al DAAM: Gran Via de les Corts Catalanes, 612-614, 08007 Barcelona. 
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