
 
Modulo iscrizione Registro Canidi Endas n°______ del_____ 

 
 
Tessera Canide  n°  

Razza Taglia  

Nome del cane 

Sesso Data di nascita 

Mantello  Pelo Segni particolari 

* Iscrizione Registro ROI-RSR-RSA- LOI n° Passaporto n° **Vaccinazioni Obbligatorie Effettuate 

Microchip/Tatuaggio Data applicazione  Zona applicazione 

Classe d’iscrizione Affezione Classe Iscrizione Lavoro/Concorso  

 
Proprietario Tessera Socio  ENDAS  n° 

Domicilio 

CAP Città 

Codice fiscale Tel E-mail 

***Luogo e tipologia di ubicazione del canide 
 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 
 
 

 *R.O.I. Registro Origini Italiano – R.S.S. Registro Supplementare Riconosciuti – R.S.A. Registro Supplementare Aperto – LOI Libro delle Origini 
  **Stato Vaccinazioni al momento dell’iscrizione 
 ***Indicare il luogo e descrivere tipologia di spazi destinati ai canidi 
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