
Annexe I bis                                                        REPUBLIQUE FRANÇAISE 

« La loi n° 78-17 

 
Mairie de _____________________ 

 
cerfa 

N°11460*02 
 

Récépissé de déclaration en mairie d’un chien de la première catégorie 
 

Il est donné récépissé de la déclaration en mairie du chien dénommé __________________ 
âgé de _______________________________ de sexe _____________________________ 
appartenant à la première catégorie (type ___ ___________________________________ 
visé par l’arrêté interministériel du 27 avril 1999). 

 
 

NOM, Prénom : ___________________________________________________________ 
Propriétaire ou Détenteur 

Numéro, nature et nom de la voie 
Domicilié(e)  :  _________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

 
I __I   ________________ ____________________________  
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Code Postal
__I__I__I__I
du 6 janvier 1978, relative aux fichiers nominatifs garant

e déclarant a produit les pièces suivante

DENTIFICATION DU CHIEN 
atouage n°    : 

ate      : 

ACCINATION ANTIRABIQUE 
éférences – Certificat vétérinaire  : 

ate      : 

TERILISATION 
obligatoire à compter du 6 janvier 2000) 

éférences – Certificat vétérinaire  : 

ate      : 

SSURANCE 
ouscripteur (s’il n’est pas propriétaire ou détent

ttestation délivrée par la compagnie :  

ate d’échéance du contrat   : 
 

Ville ou Commune
_______
it un droit d’accès et de rectification des données auprès des organismes destinataires du formulaire » 

s mentionnées au II de l’article L.211-14 du code rural : 

I__I__I__I__I I__I__I__I 

Jour             Mois               Année 
I__I__I_/I__I__I_/I__I__I__I__I 

__________________________________________ 

Jour            Mois               Année 
I__I__I_/I__I__I_/I__I__I__I__I 

__________________________________________ 

Jour            oi           A n
I__I__I_/I__I__I_/I__I__I__I__I 

M s       n ée 

eur du chien) : ________________________________ 

________________________________________ 

Jour            Mois               Année 
I__I__I_/I__I__I_/I__I__I__I__I 

Fait à :______________________, le ____________________ 

Signature du déclarant : 
 
 
 

Cachet de la Mairie 


	Je soussigné\(e\):
	
	
	IDENTIFICATION DU CHIEN



	Date : I__I__I_/I__I__I_/I__I__I__I__I
	
	
	
	
	
	ASSURANCE
	
	Fait à :______________________, le _____________







	Récépissé de déclaration en mairie d’un chien �
	NOM, Prénom :
	
	
	
	
	IDENTIFICATION DU CHIEN







	Date : I__I__I_/I__I__I_/I__I__I__I__I
	
	
	
	
	
	ASSURANCE
	
	Fait à :______________________, le _____________











