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OBSERVACIONES

JEFE DE VENTANILLA VAS

(NOMBRE Y FIRMA)

JEFE DE VENTANILLA VAL

(NOMBRE Y FIRMA)

SISTEMA NACIONAL DE IDENTIFICACION INDIVIDUAL DE GANADO
FORMATO DE CONTROL DE PAQUETES DE IDENTIFICACION A VENTANILLAS AUTORIZADAS LOCALES

VENTANILLA AUTORIZADA SINIIGA ____________________________________________

CONTROL DE VENTANILLA SELLO Y FIRMA DE CONFORMIDAD

ENTREGA RECIBE

NOMBRE DEL JEFE DE VAL
VENTANILLA AUTORIZADA LOCAL


