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ORGANISMO AUTÓNOMO “FONDO
DE EXPLOTACIÓN DE LOS SERVICIOS
DE CRÍA CABALLAR Y REMONTA”

ESTADO ANUAL DE ALTAS DE GANADERÍA

NOMBRE DE LA GANADERÍA:      Cod. Nº: NIF:

Domicilio Social (C/Plz./Avda.):      Nº: Piso: Pta: Población:

Provincia:      C.P.:      Tfn.: Fax: e-mail:

DECLARA QUE: Conforme al Artículo 3, punto 2, apartado “h” y el Artículo 5, apartado “1” del Real Decreto 1133/2002 de 31 de octubre (B.O.E. nº 265 del año 2002), los
productos que a continuación se detallan, han causado ALTA en la misma, durante el año 200….    (+)

SEXO GENEALOGÍA  (2)Código  (1) NOMBRE Raza
M(*) H

Fecha
Nacim. Nombre PADRE Código  (1) Nombre MADRE Código  (1)

OBSERVACIONES
(a rellenar por C.C.)

                         

                         

                         

                         

                         

                         

                         

                         

                         

                         

                         

(+) La remisión de éste documento es obligatoria. Si nó hay ALTAS, se enviará en blanco, firmado y con la expresión en el apartado OBSERVACIONES de:   SIN VARIACIÓN.
 (*)  Especificar  E: Entero / C: Castrado

(1) Código completo con todos los dígitos, caso de Producto inscrito.                                                                                     En ……………………………………, a 1 de diciembre de 200….
(2) Sólo rellenarlo cuando el producto no esté inscrito                                                                                                                                         El Propietario / Representante Legal                                                           
(3) Especificar el motivo: - Nacimiento
                                    - Adquisición

                                        Fdo:
                                        DNI:

NOTA: Cuando un Producto haya sido ALTA y BAJA en el
mismo año, se incluirá en el Estado Anual de Altas y en
el Estado Anual de Bajas de ese año.


