JE ASLOristano

Azienda socio-sanitaria locale

SSD Anagrafe Canina e Randagismo
ASL Oristano Via Carducci,35

MODULO RICHIESTA MICROCHIP LL.PP. — Dirigenti Veterinaria ASSL

[l/La sottoscritt.___

recapito telefonico e-mail:

o

[ titolare della struttura veterinaria n° iscritto all’Ordine dei Medici Veterinari n

] dirigente Veterinario dipendente dellATS Sardegna - ASSL di

CHIEDE
la consegna di n° scatole di microchip.
Data della richiesta / / Firma

Da compilarsi a cura della SSD Anagrafe canina e randagismo

Numero scatola scadenza

Data del ritiro / / Firma per ricevuta

SSD Anagrafe canina e randagismo

Via Carducci n. 35 - CAP 09170

Oristano Tel. 0783 317773

e-mail: anagrafe.canina@asloristano.it pec:anagrafe.canina@pec.asloristano.it
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