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SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN EN EL REGISTRO MUNICIPAL 
DE ANIMALES POTENCIALMENTE PELIGROSOS 

 

1. Datos del propietario: 

Nombre y apellidos D.N.I. nº 

  
Dirección completa C. P.  Municipio Provincia 

   
Teléfonos Correo electrónico 

  

2. En representación de: 

Razón social C.I.F. nº 

  
Dirección completa C. P.  Municipio Provincia 

   
Teléfonos Correo electrónico 

  

3. Datos del animal: 

Especie Raza/Variedad: 

  
Código de identificación - Microchip Nombre Fecha nacimiento 

   
Finalidad      

 Compañía  Defensa  Guarda  Protección Otra: 
     

Si la residencia habitual del animal es distinta al domicilio habitual del/de la  

propietario/a, indique los siguientes datos: 

Dirección completa C.P. Municipio Provincia 

 31360 FUNES NAVARRA 

3. Declaración Responsable: 

La persona abajo firmante declara bajo su responsabilidad que: 

 Dispone para el alojamiento del animal de un recinto con cerramiento perimetral completo 

de altura y materiales adecuados que, sin perjuicio de las adecuadas condiciones de 

bienestar y salubridad exigibles de acuerdo con la legislación aplicable en la materia, evite 

tanto su libre circulación como su salida a espacios públicos o privados de uso común sin el 

debido control y sujeción, garantizando la seguridad de las personas. 

 Son ciertos los datos contenidos en la presente solicitud y en la documentación que la 

acompaña. 

 Se compromete a mantener el cumplimiento de estos requisitos durante el período de 

tiempo que sea propietario de este animal. 
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Y es por lo que, 

SOLICITA: De Vd. que, previos los trámites que procedan, se inscriba el 

animal, cuyo datos se aportan, en el Registro de animales 

potencialmente peligrosos del Ayuntamiento de Funes,  

En Funes, a  de  de  

 

 (Firma) 

 

 

 

 

 

 

 

 

Documentación Anexa: 

 

  Copia de la cartilla sanitaria del animal actualizada. 

  Certificado oficial de sanidad animal que acredite la situación sanitaria del animal y 

la inexistencia de enfermedades o trastornos que lo hagan especialmente peligroso, 

expedido por la autoridad competente. 

  Copia de la licencia administrativa para la tenencia de animales potencialmente 

peligrosos. 

  Fotografía del animal 

  Declaración de incidentes protagonizados por el animal, indicando cuantos y toda 

la información que se disponga de los mismos (nombre y domicilio de personas 

agredidas, fecha, lugar, agresiones a otros animales, etc.) 

  Certificado, en su caso, de esterilización del animal. 

 

 

 

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL M.I. AYUNTAMIENTO DE FUNES 

 

 
Me doy  por informado de que los datos registrados en esta solicitud y aquellos otros que deban facilitarse según la documentación 
anexa, formarán parte de un fichero responsabilidad del Ayuntamiento de Funes que tiene por finalidad  llevar un registro de los 
animales potencialmente peligros a los efectos de control del cumplimiento de los requisitos exigidos para su apertura y 
mantenimiento.  Los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición se pueden ejercer en las oficinas municipales, Plaza 
de los Fueros, 1. Si tuviera que  facilitar datos de otras personas, quedo obligado a informarles de todo cuanto antecede.  
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