PARA la OFICINA UTILIZA SOLO:
ACPL # (KIVA) Cantidad de pago Tipo de pago Recibido Por

CONDADO DE BERNALILLO
ANIMAL EL CUIDADO ATIENDE A
LICENCIA ANIMAL APLICACION

Esta licencia es de ser completada por residentes de las areas no incorporadas de Condado de Bernalillo.

ACARICIE a PROPIETARIO
Nombre La fecha de Nacimiento Los conductores Licencian #
Seguridad social # i . H# Teléfono nocturno #
(optional) Teléfonodedia —————
Direccion de calle Ciudad Estado Codigo postal
Di i6n d i 1 [ Si 0N
freceion de envio (s1 diferente de Ta direccion fisica, incluye Codigo postal) Duefio de propiedades ! 0
El animal (animales)
El Nombre de animal El tipo de Animal [ Perro [1Gato [1 Hurén
Casta Color primario El Color secundario Edad (afos)
género [Imacho []hembra Esterilizada/castré [ Si [JNo Revista Longitud [ 1 Brevemente [ Medio [ Mucho
Tipo de cola [l Cortado [ Normal  Peso [] Abajo201bs [120—50Ibs []Sobre 50 lbs Licencia [ Nuevo (] Renewal
ID Permanente: No.de Microplaqueta o Collar con etiquetar or Tatuaje(Describir)
PARA LA OFICINA UTILIZA SOLO LICENCIA # FECHA
ETIQUETA DE RABIA # FECHA DE CADUCIDAD VETERINARIO/DISPENSARIO
El animal (animales)
El Nombre de animal El tipo de Animal [1 Perro [1Gato [ Hurdn
Casta Color primario El Color secundario Edad (afios)
género Omacho [ hembra Esterilizada/castro [ Si U No Revista Longitud [ Brevemente [ Medio [ Mucho
Tipo de cola [ Cortado (] Normal ~ Peso [1Abajo 20 1bs [120—501bs []Sobre 50 lbs Licencia [ Nuevo (] Renewal
ID Permanente: No.de Microplaqueta o Collar con etiquetar or Tatuaje(Describir)
PARA LA OFICINA UTILIZA SOLO LICENCIA # FECHA
ETIQUETA DE RABIA # FECHA DE CADUCIDAD VETERINARIO/DISPENSARIO
El animal (animales)
El Nombre de animal El tipo de Animal [l Perro [1Gato [J Hurén
Casta Color primario El Color secundario Edad (afios)
género [Imacho [Jhembra  Esterilizada/castro (1 Si No Revista Longitud [ Brevemente [ Medio [ Mucho
Tipo de cola (] Cortado [ Normal =~ Peso [] Abajo 20 lbs [120—501bs []Sobre 50 Ibs Licencia [JNuevo [ Renewal
ID Permanente: No.de Microplaqueta o Collar con etiquetar or Tatuaje(Describir)
PARA LA OFICINA UTILIZA SOLO LICENCIA # FECHA
ETIQUETA de RABIA # FECHA DE CADUCIDAD VETERINARIO/DISPENSARIO

Certifico que la informacion incluida en esta aplicacion es correcta, que soy 18 afios de la edad o mas viejo, y que soy el propietario del animal
descrito (animales).

La firma de Propietario Fecha

El Condado de Bernalillo Cuidado que Animal Atiende a, 1136 Gatewood Ave SW, Albuquerque NM 87105 (505) 314-0280 Revisado 6/8/2009



La NOTA: Los HONORARIOS AUMENTAN el 8 de junio de 2009

HONORARIOS ANUALES pE LICENCIA
No esterilizada o castrd, el perro, el gato, el hurdn............cccoeeieiiiiiiiniiiiiieeee e $10.00
No esterilizada o castrd, el perro, el gato, el hurdn poseido por una persona 62 o mas viejo $4.00

Castro o esterilizo perro, el gato, €l NUTON .........ccoeviiiiiiiiiiciiceee e $ 2.00

Una Licencia Animal es requerida por la Ordenanza Seccioén de de Condado de Bernalillo (#99-
4, 6-43) para cualquier perro, para el gato, o para el hurdn sobre la edad de tres meses. Ademas,
un certificado actual de rabia y prueba de esterilizacion (si aplicable) debe ser presentado en
aquel momento del solicitar una licencia. Solo un veterinario licenciado puede proporcionar

prueba de esterilizacidon para un esterilizé animal.

La Licencia Animal debe ser renovada cada afo.

INFORMACION GENERAL

Una aplicacion completada debe incluir: aplicacion animal de licencia inclusive firma y fecha,
certificado actual de rabia para cada animal, la prueba de esterilizacion (si aplicable) y el pago.
El pago puede ser al contado, el giro postal, o verificar pagadero al Tesorero del Condado de
Bernalillo. Una aplicacion incompleta serd vuelta. Si usted tiene cualquier pregunta con respecto
a esta aplicacion o sus responsabilidades como un propietario animal, por favor llamada (505)

314-0280. Las horas de oficina son de &:00 de la mafiana a 4:30 de la tarde.

Vuelva la aplicacion completada con pago apropiado solo al Condado de Bernalillo Cuidado en

que Animal Atiende a la Oficina, situado:

1136 Gatewood Avenue SW, Albuquerque, NM 87105

Si enviado, envia la aplicacion completada de licencia al Condado de Bernalillo Servicios

Animales de Cuidado en:

PO BOX 12156, Albugquerque, NM 87195-2156




