Ente Nazionale Felinotecnica Italiana
Associazione Riconosciuta dotata di personalita giuridica Reg. n 400
Autorizzata dal MIPAAF D.M. 22200 23/10/2015 ad istituire e gestire

il Libro Genealogico del gatto di Razza
Ufficio Centrale: Viale di Villa Pamphili n.12 a — 00152 Roma
Telefono centralino r.a.: +39 06 52722106 - E-mail: titoli@enfi.eu

AUTOCERTIFICAZIONE PER RICONOSCIMENTO TITOLI

Il sottoscritto/a C.F.

Residente in CAP Prov
Via Regione

Tel: mail:

Socio del Club Felino Tessera n° Anno

consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci e punito ai sensi del Codice penale e delle leggi speciali
in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 46 D.P.R. n. 445/2000

AUTOCERTIFICA CHE IL SOGGETTO

Nome n°LO cod. EMS
Nato il / / Razza sesso
Microchip

Ha ottenuto i seguenti Certificati:

CERTIFICATO | RILASCIATO DA*2 DATA*3 ESPOSIZIONE DI*4 GIUDICE*s
OTTENUTO"!

RICHIEDE CHE AL SOGGETTO DI CUI SOPRA SIA RICONOSCIUTO IL TITOLO DI*6:

Autorizzo al trattamento dei dati personali ai sensi dell’art 13 del D.LGS.n° 196/2003 e del GDPR (Regolamento UE 2016/679).
Conservare tutti i rapportini perché 'ENFI, a campione, procedera alla verifica dei titoli

Firma Luogo e data

*1) Indicare il Certificato ottenuto in expo (esempio CAC, CACIB, ecc.)

*2) Indicare I'Associazione che lo ha rilasciato

*3) Indicare la data in cui il Certificato é stato ottenuto

*4) Indicare I'esposizione in cui il Certificato & stato ottenuto

*5) Indicare il giudice che ha rilasciato il Certificato (se il Certificato & controfirmato indicare anche il secondo
giudice)

*6) Indicare il Titolo conseguito con i Certificati di cui sopra (esempio: Campione Nazionale, Gran Campione
Internazionale, ecc.)

L'Ufficio Centrale ENFI - Sezione Titoli verifichera la correttezza dei dati inseriti e le inviera una mail di conferma.
Lei potra richiedere: Attestato Titoli, Coccarde, Ristampa Pedigree con i Titoli acquisiti. I relativi costi saranno
evidenziati nella mail di conferma.
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