
 

RICHIESTA ATTIVAZIONE SERVIZIO 

INSERIMENTO 

DENUNCIA DI MONTA E NASCITA DI CUCCIOLATA MODELLO A 
E DENUNCIA DI ISCRIZIONE DI CUCCIOLATA MODELLO B 

Servizio riservato ai soci allevatori ENCI - Si prega di scrivere chiaramente in stampatello 

Compilando e spedendo il seguente modulo, il socio allevatore intende fare richiesta di iscrizione ed 
attivazione del servizio. 

NOME  ____________________________  COGNOME  __________________________________  
 

COD. FISCALE 

Documento di identità (da allegare in copia): NUMERO  _________________________________  

Tipo: C.I.    Patente  Tessera sanitaria  Altro _  _____________ 

INDIRIZZO _______________________________________________________________________  

CAP _______________  LOCALITA’  _____________________________________  PROV. (           ) 

TEL. CASA ______________________________ FAX _____________________________________  

CELL 1 _______________________________  CELL 2 _____________________________________  

EMAIL __________________________________  @  ____________________________________  

TESSERA SOCIO ALLEVATORE ____________________________  ANNUALITA’ ________________  

NOME AFFISSO RILASCIATO (se in possesso)  ___________________________________________  

ISCRITTO A REGISTRO ALLEVATORI S I N O  

 
1. Dichiaro che i dati sopra riportati sono completi e veritieri e mi impegno, con la sottoscrizione della presente, a comunicare 

prontamente all’ENCI ogni modifica al riguardo. Mi impegno altresì –una volta attivato il servizio- a comunicare, sotto le 

comminatorie di legge, dati completi e veritieri in merito a denuncia di monta e nascita di cucciolata  (modello A) e denuncia 

di iscrizione di cucciolata (modello B), in entrambe i casi con esonero e manlenva dell’ENCI da ogni responsabilità. 

2. Tutti i dati relativi alla monta saranno pubblicati on line sul sito ENCI. 

3. La documentazione cartacea non deve essere inviata alla Delegazione competente, ma va conservata per eventuali controlli. 

4. Le informazioni acquisite nel presente modulo sono trattate in conformità con il Regolamento Europeo 2016/679. Maggiori 
dettagli in merito al trattamento dei dati sono disponibili nel sito dell’Ente www.enci.it sotto la sezione “ENCI” - Informativa-
privacy.. 

DATA ________________  LUOGO ________________________  

FIRMA _________________________________  

Dichiaro di aver letto attentamente e di approvare la sopra riportata clausola n. 1. relativa all’impegno di 

fornire dati completi e veritieri, con esonero e manleva dell’ENCI da ogni responsabilità. 

DATA ________________  LUOGO ___________________________  

 

FIRMA ___________________________________________  

 

 

DOCUMENTI ALLEGATI : Documento di identità che si allega in copia 
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