
 

CON LA PRESENTE SI AUTORTIFICA CHE I SOGGETTI INDICATI SONO ISCRITTI ALL’ANAGRAFE 
CANINA REGIONALE. 
SI COMUNICA L’EVENTUALITA’ DELL’EFFETTUAZIONE DEI CONTROLLI ANTIDOPING. 

SI RICORDA DI PORTARE IL LIBRETTO DI LAVORO. 

Data ______________________________ Firma _____________________________ 

Per informazioni Francesco: 3393911957 

 

Il sottoscritto ___________________________________ via _____________________________

Città __________________________________ CAP ______ tel./cel. _______________________

e-mail _________________________________________________________________________

Tessera SIPS 2023 n° ___________________ chiede di partecipare al ‘6° Memorial Mattia Valdi’ 
verifica zootecnica per cani da seguita su cinghiale in classe SINGOLO con il/i seguente/i 
soggetto/i: 

6° Memorial Mattia Valdi 
Verifica zootecnica per cani da seguita su cinghiale


Categoria singolo 

Pellegrino Parmense (PR) _ 02-03-04 giugno 2023 
SIPS PARMA 


