
   

COMUNE DI GOSSOLENGO 

Provincia di Piacenza 
C.A.P. 29020  Tel. (0523) 770733/770711 Fax (0523) 779291   

 C.F. 00198670333  

  
  

All’Ufficio Anagrafe Canina 

Comune di Gossolengo 

Piazza Roma, 16 

29020 Gossolengo 

 
COMUNICAZIONE DI CAMBIO RESIDENZA  

  
  
Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________ 

nato/a a _________________________________________________ il ____________ 

residente a Gossolengo, in via ________________________________________ n. ____  

  

COMUNICA   
  

che a far data dal ____________________ ha trasferito la propria residenza nel Comune di 

___________________________ in via __________________________________ n. ____ 

  

COMUNICA INOLTRE   
  

di essere proprietario degli animali identificati:  

tatuaggio/microchip n. _____________________________________________ 

tatuaggio/microchip n. _____________________________________________ 

tatuaggio/microchip n. _____________________________________________ 

tatuaggio/microchip n. _____________________________________________ 

tatuaggio/microchip n. _____________________________________________ 

tatuaggio/microchip n. _____________________________________________ 

  

Data _______________ 
 

 

                                                                     Firma ___________________________  
  


