
     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
D./ Dña. _____________________________________________________________________ 
 
en representación del Ayuntamiento de ____________________________________________ 
 
solicita el servicio de recogida de animales de compañía abandonados a través del Convenio 
Marco suscrito por este ayuntamiento con la Diputación Provincial de Burgos. 
 
 
 

DATOS DE LA RECOGIDA 
 
Características del animal a recoger: ______________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

Localidad de recogida: ________________________________________________________ 

 

Dirección de recogida: _________________________________________________________ 

 

Persona de contacto para la recogida: _____________________________________________ 

 

Teléfono de la persona de contacto: _______________________________________________ 

 

 

 

 

Firma 

 

Fecha: ____ de ___________________ de ________ 

 

 

 

 

 

Remitir esta confirmación a la empresa adjudicataria (Juan Francisco Durán) por correo electrónico (juanfra544@hotmail.com) 

SERVICIO DE RECOGIDA DE ANIMALES 
DE COMPAÑÍA ABANDONADOS 
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