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DOCUMENTOS DE LA OFICINA DE ANILLAMIENTO DE ARANZADI 
 
 

MODELO DE SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN ADMINISTRATIVA 
 
 

Versión: Ago. 2022 
 
 

Cítese este documento como:  
Oficina de Anillamiento de Aranzadi, 2022. Modelo de solicitud de autorización administrativa, 

Versión May. 2022. Sociedad de Ciencias Aranzadi. Donostia-S. Sebastián.  
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HOJA DE SOLICITUD  INDIVIDUAL PARA LA ACTIVIDAD DEL ANILLAMIENTO  
CIENTÍFICO DE AVES 

 
 
 
DATOS PERSONALES (rellene en mayúsculas, por favor) 
 
Apellidos : ...............................................................................................................................................  

Nombre: ...................................................................................... DNI:...................................................  

Domicilio: ...............................................................................................................................................  

Teléfono: ........................................................... Correo electrónico: .....................................................  

 
SOLICITUD 
 
El abajo firmante, con los datos personales arriba señalados, en su calidad de Anillador  
……..……….…..de la Oficina de Anillamiento de Aranzadi, y avalado como tal por la misma, solicita un 
permiso con las siguientes características: 
 
Especies: 
 
 .............................................................................................................................................  

 

Método de muestreo:  

 ................................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................  

 

Periodo de muestreo 

 ................................................................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................  

 

Ámbito Geográfico de aplicación de la autorización: ..........................................................  

 ................................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................  

 
 
 
 
 
 
    Firma del Anillador                                  Sello de Aranzadi 
 
 
 
 
En   ............................................................. , a ...............  ............................... de ….  
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HOJA DE SOLICITUD INDIVIDUAL  PARA LA ACTIVIDAD DEL ANILLAMIENTO  

CIENTÍFICO DE AVES 
 
 
Teniendo en cuenta protocolo de trabajo que se adjunta: 
 
-Título de el/los proyecto/s a desarrollar 
-Participantes de el/los proyecto/s y dirección de contacto 
-Objetivos de el/los proyecto/s 
-Resumen de resultados de años anteriores (especies y capturas), si procede 
-Municipio/s, provincia/s donde se está desarrollando, si procede 
-Observaciones 
-Bibliografía publicada 
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HOJA DE SOLICITUD  GRUPAL PARA LA ACTIVIDAD DEL ANILLAMIENTO  

CIENTÍFICO DE AVES 
 
DATOS PERSONALES (Responsable/coordinador del proyecto) 
 
Apellidos: ................................................................................................................................................  

Nombre:  ..................................................................................... DNI:...................................................  

Domicilio: ...............................................................................................................................................  

Teléfono: ........................................................... Correo electrónico: .....................................................  

 
SOLICITUD 
 
El abajo firmante, con los datos personales arriba señalados, en su calidad de Anillador/a …………… 
de la Oficina de Anillamiento de Aranzadi, y avalada como tal por la misma, solicita autorización 
administrativa, atendiendo las siguientes características: 
 
Anilladores: 
 
Categoría Nombre Apellidos DNI 

    

    
    

    

    

    

    

    

    
 
 
Especie(s): 
 
 ................................................................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................  

 

Método(s) de muestreo:  

 ................................................................................................................................................................  

 ................................................................................................................................................................  

 

Ámbito Geográfico de aplicación de la autorización: 

 ................................................................................................................................................................  

 

Fechas:  ..................................................................................................................................................  

 
Firma del Anillador                                  Sello de Aranzadi 
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HOJA DE SOLICITUD GRUPAL PARA LA ACTIVIDAD DEL ANILLAMIENTO  
CIENTÍFICO DE AVES 

 
 
Teniendo en cuenta protocolo de trabajo que se adjunta: 
 
-Título de el/los proyecto/s a desarrollar 
-Participantes de el/los proyecto/s y dirección de contacto 
-Objetivos de el/los proyecto/s 
-Resumen de resultados de años anteriores (especies y capturas), si procede 
-Municipio/s, provincia/s donde se está desarrollando, si procede 
-Observaciones 
-Bibliografía publicada 
 


