___14-15 OTTOBRE 0. FORLIFIERA

In concomitanza con:

PSITTACUS

www.animaliinfiera.it

AR.C. FORLI

SCHEDA DI ADESIONE E PRENOTAZIONE

da inviare obbligatoriamente entro il 9 OTTOBRE 2017 unitamente alla ricevuta di avvenuto pagamento:
via FAX al numero 0543 35312 o VIA EMAIL cuppone63@libero.it

NUMERO CODICE | S=SINGOLO DENOMINAZIONE COMPLETA DEI SOGGETTI, MUTAZIONI COMPRESE,
INGABBIO | T= STAMM CONFORMEMENTE ALLA TERMINOLOGIA DELLA C.T.N. OND/PSIT
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N.B. ogni STAMM va indicato in una sola riga
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ESPOSIZIONE SOGGETTI A CONCORSO [\ Xeuro 500 ___________.___.___.___.. +
CAT. GIOVANI - ALTRE MU. - AGAP. OLTRE 2 ANNI - CLASSE “B” N°......_...._... X euro 3,00 --------mmmmmmmmee +
QUOTA DI PARTECIPAZIONE (ingresso+catalogo) 5,00 +

TAVOLO MOSTRA-SCAMBIO si[] NO[] TOTALE €UI0 - -

MODALITA DI PAGAMENTO (nella causale indicare: COGNOME E NOME)
1. BONIFICO BANCARIO intestato a: A.R.C. FORLI - IBAN IT 83 E 06010 13209 074000008326 2. ALL’INGABBIO

AUTOCERTIFICAZIONE (rif. Regione Emilia Romagna Pg/2008/182569 del 28/07/2008) DESTINAZIONE DEI SOGGETTI: mostra Ornitologica “PSITTACUS”
Ente Fiera, Via Punta di Ferro 47122 Forli. STATO SANITARIO: dichiaro che i suddetti uccelli hanno destinazione sportiva, non sono sottoposti al
divieto di spostamento, in applicazione a misure di Polizia Veterinaria e che I’'associazione di appartenenza aderisce alla F.O.I.

data - - firma espositore - - - - .
TRASPORTO Il sottoscritto ----------- - garantisce che gli uccelli suindicati sono trasportati nel rispetto delle Norme di Autocontrollo
F.O.l. per il trasporto degli uccelli con finalita non commerciali.

Soste effettuate _____________________ Inizio viaggioore ___________________________._. Durata presunta viaggioore _ __________________________
data - firmaespositore - - - -

Con la firma della presente scheda, I’espositore autorizza il C.O. ad utilizzare i dati personali per tutti gli usi attinenti la mostra (art. 13 dlig. 196/2003)
ed accetta le norme di partecipazione

data - ---- oL firma espositore - - - - - - - oL




