DEPARTAMENTO DE RECURSOS NATURALES DE IOWA Solo para uso del departamento
Servicio al cliente N.2 de Emitido
6200 Park Ave Ste 200, Des Moines IA 50321 DNR: por:
(515) 725-8200 | www.iowadnr.gov N.2 .de []820[]821 Fec.hfa\ de
codigo: emisién:

SOLICITUD DE LICENCIA DE CAZA/PESCA VITALICIA DE IOWA PARA VETERANOS RESIDENTES

DISCAPACITADOS*
*La discapacidad debe estar relacionada con el servicio. Los solicitantes también pueden calificar segtin su estado de
prisionero de guerra.

Se le notificara por correo electrénico o postal cuando haya sido autorizado a obtener esta licencia. Luego puede
conectarse en linea para comprarlo.

Si completa en linea, utilice la tecla "TAB" para navegar a través de este formulario. No presione Entrar.

INFORMACION DEL SOLICITANTE:

Nombre completo: N.2 de teléfono:

Direccion: Condado:

Ciudad/estado/cédigo postal:

*N.2 de seguro social: Fecha de nacimiento:
N.2 de licencia/identificacién de lowa: N.2 de DNR del cliente (si se conoce):
Color de ojos: Altura: ft. in.  Peso: Ibs.  Color de pelo:

Género: [ | Masculino [ _]Femenino Correo electrénico:

*El Departamento de Recursos Naturales de lowa debe recopilar nimeros de seguro social de todas las personas que obtengan una licencia de caza, pesca u otra
licencia recreativa segun la seccion 252).8 del Cédigo de lowa y el Codigo 42 de EE. UU. 666(a)(13). Su nimero de seguro social servird como su numero de
identificacion principal para determinar su elegibilidad para obtener licencias. Se proporcionard a las agencias encargadas de hacer cumplir la ley y a la Unidad de
Cobro de Manutencidn Infantil de lowa para establecer, modificar y hacer cumplir las obligaciones de manutencion infantil y para cobrar las obligaciones adeudadas
al estado o a una agencia estatal. NO aparecera en su licencia.

CALIFICACIONES:

El Departamento de Recursos Naturales emitira una licencia combinada de caza y pesca vitalicia a un residente de lowa que sirvio
en las fuerzas armadas de los Estados Unidos en servicio federal activo (que no sea entrenamiento), que estuvo discapacitado o fue
prisionero de guerra durante ese servicio militar de veteranos. Para calificar debido a una discapacidad, la ley requiere que el
veterano tenga derecho a una calificacion de discapacidad relacionada con el servicio segun el Cdodigo de los Estados Unidos, Titulo
38, Capitulo 11 y que también sea un residente actual de lowa y haya cumplido con nuestros requisitos de residencia, incluido ser
ser residente de lowa durante al menos 90 dias antes de solicitar esta licencia. Si tiene preguntas sobre su estado de residencia,
comuniquese con el Servicio al cliente del DNR de lowa al 515-725-8200.

Para obtener una copia de una carta de discapacidad vigente del Departamento de Asuntos de Veteranos de EE. UU.,
comuniquese con la Oficina Regional:
U.S. Department of Veteran Affairs
Federal Building — Room 977, 210 Walnut St, Des Moines IA 50309-2114
Teléfono: 1-800-827-1000

SECCION 1: TIPO DE LICENCIA (Marque la casilla junto al tipo de licencia que estd solicitando. El costo es el mismo para
comprarlo en linea o por correo).

Requisito de educacién para cazadores: Los cazadores nacidos después del 1 de enero de 1972 deben completar un curso de
educacion para cazadores para obtener una licencia de caza de lowa. Si esta es su primera licencia de caza en lowa, incluya una copia
de su Certificado de seguridad de cazador junto con su solicitud. Aceptamos certificados de seguridad de cazador de otros estados.

Planeo comprar mi licencia en linea: Me gustaria que me enviaran mi licencia por correo:
[ ] Licencia de pesca tGinicamente [ ] Licencia de pesca de $7 tGinicamente
[ ] Licencia de pesca y caza [ ] Licencia de pesca y caza de $7
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ACTUALIZACION OPCIONAL DE TARJETA FiSICA DE $6 (marque si 0 no)

Las tarjetas fisicas son licencias duraderas que son similares a una tarjeta de crédito en tamafio y grosor. Se imprimiran
tarjetas fisicas con la informacion de su licencia vitalicia y cualquier otro privilegio activo de caza y pesca que pueda
tener en su cuenta al momento de esta solicitud. Recibira su tarjeta fisica dentro de los 5 dias habiles posteriores a la
recepcion de su licencia impresa.

|:| Si, estoy incluyendo la tarifa de procesamiento de $7 y

Si, envieme una tarjeta fisica. .. , . . s
Lsi, ] $6 adicionales. Por favor envieme una tarjeta fisica.

[ ] No, gracias. La licencia en papel me sirve. [ ] No, gracias. La licencia en papel me sirve.

SECCION 2: RECONOCIMIENTOS

Para procesar su solicitud de licencia, reconozca las siguientes declaraciones y envie lo siguiente a cualquiera de las oficinas
del Departamento de Recursos Naturales de lowa que se enumeran a continuacion:

|:| Soy elegible seglin una calificacién de discapacidad relacionada con el servicio o como prisionero de guerra

|:| Solicitud, firmada y fechada

I:I Copia de DD214 (debe mostrar caracterizacion como Honorable, General o Bajo Condiciones Honorables) o estado de
prisionero de guerra.
Copia de una carta actual proporcionada por el Departamento de Asuntos de Veteranos de EE. UU. que indique que
|:| usted tiene derecho a una calificacion de discapacidad relacionada con el servicio. (No es necesario si reclama elegibilidad
debido a que es prisionero de guerra).

I:‘ Copia del Certificado de seguridad para cazadores (consulte el Requisito de educacién para cazadores en la Seccién 2)
**Se pueden comprar duplicados de una licencia emitida previamente a cualquier agente de licencias por $4.50.

NOTA: Esta licencia no incluye tarifas adicionales para pesca y vida silvestre. Aun debe comprar las tarifas apropiadas para pesca y
vida silvestre cada afo. Los cazadores a los que se les haya otorgado una licencia de caza vitalicia para veteranos discapacitados
estan exentos de la tarifa de habitat.

Por la presente solicito una licencia vitalicia de caza/pesca para veteranos residentes en lowa. Entiendo que proporcionar
informacidn falsa invalida automaticamente esta solicitud. Por lo tanto, todas y cada una de las licencias emitidas como
resultado también seran invalidas y pueden estar sujetas a sanciones por realizar una entrada falsa en un registro publico
segun el Cédigo de lowa 714.8(4), y por cazar, pescar o capturar con trampas sin una licencia valida segin Cédigo de lowa
483A.

Firma del solicitante Fecha

UBICACIONES DEL DNR DE IOWA:

NW Regional Office DNR Central Office SW Regional Office
Spirit Lake Fish Hatchery 6200 Park Ave Ste 200 Cold Springs State Park
122 252n Ave Des Moines IA 50321 57744 Lewis Rd
Spirit Lake, 1A 51360 Teléfono: (515) 725-8200 Lewis, IA 51544-5103
Teléfono: (712) 336-1840 Fax: (515) 725-8201 Teléfono: (712) 769-2587

(Espere un minimo de dos semanas para procesar las solicitudes enviadas por correo)

Instrucciones de envio: Si va a entregar este formulario en una oficina local, llame primero para asegurarse de que un
miembro del personal esté disponible para recibir su pago. También puede enviar esta solicitud electronicamente
enviando por correo electrénico su solicitud completa y sus documentos a Webmaster@dnr.iowa.gov o iniciando sesion
en www.GoOutdoorslowa.com y cargando su solicitud y sus documentos en su cuenta de cliente.
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