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Centro di Referenza Nazionale
per la Medicina Forense Veterinaria

Al Centro di Referenza Nazionale per la
Medicina Forense Veterinaria

Istituto Zooprofilattico Sperimentale

del Lazio e della Toscana
cemedforvet@izslt.it

Oggetto: Richiesta utilizzo dati estratti dal Portale Nazionale degli Avvelenamenti Dolosi degli
Animali

Il/La Sottoscritto/a

in qualita di (qualifica)

presso I'Ente/ASL/Altro

CHIEDE
I’autorizzazione dell’utilizzo dei dati estratti dal Portale Nazionale degli Avvelenamenti Dolosi degli
Animali per la loro divulgazione pubblica nell’ambito di:

[ ] Convegno/congresso (quale)

[ ] Pubblicazione (quale)

[ 1 Altro (specificare)

La fonte dei dati o dei testi estratti dal Portale verra citata utilizzando la seguente dicitura:

“Tratto dal Portale Nazionale degli Avvelenamenti Dolosi degli Animali
https://avvelenamenti.izslt.it/
Ministero della Salute
Istituto Zooprofilattico Sperimentale del Lazio e della Toscana “M. Aleandri”

Luogo e Data Firma

PARTE RISERVATA AL CENTRO DI REFERENZA

In relazione alla richiesta presentata,
[ ]Siautorizza [ ] Non si Autorizza

Data e luogo Il Responsabile del procedimento




