
                            Modulo  di  Adesione

                                                                       a. s. 2011/12
                         Da trasmettere (anche via fax o e-mail)   entro il   28 ottobre 2011   

al


Servizio Veterinario

Dip.to di Prevenzione - ULSS n. 4 Alto Vicentino 

 Via Rasa n.9 - 36016 Thiene

Tel. 0445/389428       fax  0445/389271

e-mail: vete@ulss4.veneto.it

Si comunica che La Scuola

_________________________________________ Comune di____________________Via/P.zza_____________________

dell’ Istituto Comprensivo ________________________________________________    di ___________________________

(denominazione)
N. tel. __________________________ FAX ______________________ e-mail ____________________________________

intende aderire al Progetto 
AMICI A QUATTRO ZAMPE  
  educazione alla relazione con l’animale domestico 
Dati relativi all’adesione
	Classe/Sezione 


	n.studenti
	Insegnante di riferimento
	Tel.
	Fax/mail

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


IL DIRIGENTE SCOLASTICO

                                                                                                       ________________________
















