
 

SOLICITUD DE ALTA CAZADOR SOCIO EN COTO MUNICIPAL 

MUNICIPIO (PROVINCIA)  

NOMBRE DEL COTO  

MATRÍCULA  

DATOS DEL SOLICITANTE 
DNI/NIE/PASAPORTE NOMBRE 

  

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO 

  

 

En caso de representación, datos de la persona representante: 

DATOS DEL REPRESENTANTE 
DNI/NIE/PASAPORTE NOMBRE 

  

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO 

  

 

Datos para notificaciones y comunicaciones: 
DIRECCIÓN LOCALIDAD 

  

CÓDIGO POSTAL PROVINCIA 

  

CORREO ELECTRONICO TELÉFONO FIJO TELÉFONO MÓVIL 

   

 

CATEGORÍA DEL CAZADOR 

LOCAL  AUTONÓMICO  COMUNITARIO  NO COMUNITARIO   

 

DECLARA 

1) Que reúne conjuntamente los siguientes requisitos: 

⎯ Ser persona física, tener más de 14 años y no estar inhabilitado para el 
ejercicio de la caza por resolución o sentencia firme. 

⎯ Estar al corriente de pago de toda clase de tributos municipales. 

⎯ Ser cazador local, autonómico, comunitario o no comunitario. 
 

2) Para hijos no emancipados: 
D._____________________________________________ con DNI :__________   
y Dª__________________________________________ con DNI:__________ 
padres de D./Dª._____________________________  _____________ con       
DNI: ___________ 
DECLARAMOS: Que nuestro hijo/hija no está emancipado y vive en el domicilio 
de sus padres sito en ___________________________________________. 
 

3) Que acepta expresamente el cumplimiento de las condiciones y obligaciones 

establecidas en el Reglamento de régimen interno regulador del Coto Municipal 

de Caza de _________________________________________ (Teruel), 

matrícula: _______, así como, en el resto de disposiciones y acuerdos 

municipales que se dicten en su desarrollo. 

 

4) Que autoriza al Ayuntamiento/Concejo Abierto de 

___________________________________ para que en lo sucesivo el pago de 

la tasa anual se pase al cobro mediante domiciliación bancaria en el siguiente 

número de cuenta de mi titularidad: 

CC E S                       

 

MDELGADO
Rectángulo



 

Documentación que se aportará a la Solicitud 

 

⎯ Fotocopia del DNI o Pasaporte. 

Para cazador Local: 

⎯ Certificado de empadronamiento.         

⎯ Acreditación propietario de 5 Hras. 

Hijo no emancipado cazador Local: 

⎯ Libro de Familia   

 

 

El órgano responsable del tratamiento de los datos de carácter personal es el Ayuntamiento/Concejo Abierto 
de ______________________________________. Dichos datos serán tratados con el fin exclusivo de los 
expedientes relativos a caza del Coto Municipal, así como, en su caso, para la realización de estudios y 
estadísticas, La licitud del tratamiento de sus datos es en ejercicio de un interés público conforme al artículo 
6. e) del Reglamento General de Protección de Datos y el artículo 8 de la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de 
diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales. No se comunicarán 
datos a terceros, salvo obligación legal. Podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, supresión y 
portabilidad de sus datos, de limitación y oposición a su tratamiento, de conformidad con lo dispuesto en el 
Reglamento General de Protección de Datos, ante el Ayuntamiento/Concejo Abierto de  
___________________________________________,  
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