
Fac-simile esposto 

Al Consiglio dell’Ordine dei Medici Veterinari della Provincia di Viterbo 

PEC: ordinevet.vt@pec.fnovi.it 

Via Genova 48 – 01100 – Viterbo (VT) 

Gentile Consiglio dell’Ordine dei Medici Veterinari della Provincia di Viterbo, 

Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________ nato/a il _______________________________   

a ______________________________________________e residente a_______________________________________________________  

in via/piazza/strada ________________________________________________________ n°__________ 

Codice fiscale ____________________________________________ 

CONSAPEVOLE 

delle responsabilità penali cui va incontro in caso di affermazioni false e/o mendaci 

ESPONE QUANTO SEGUE: 

(inserire i motivi dell’esposto) 

 

 

PERTANTO CHIEDE CHE 

(inserire la richiesta da sottoporre al Consiglio dell’Ordine) 
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ALLEGA I SEGUENTI DOCUMENTI RITENUTI UTILI ALL’ANALISI DELLA SEGNALAZIONE 

(i documenti vanno allegati in copia, firmati dal segnalante) 

 

 
Luogo e data ______________________________ 

Il/La segnalante (nome e cognome) ______________________________   Firma leggibile ____________________ 

Contatto telefonico (obbligatorio): ________________________________ 

E-mail: ______________________________________________ 

PEC: _________________________________________________ 

(è obbligatorio indicare il telefono e almeno un recapito tra e-mail e PEC) 

 

NOTA BENE:  
Non verranno presi in considerazione esposti anonimi.  
Allegare copia documento di identità. 
 

Informativa privacy: i dati personali forniti saranno trattati dall’Ordine dei Medici Veterinari della Provincia di Viterbo, 
Titolare del trattamento, ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento (UE) 2016/679 e del D.Lgs. 196/2003, come modificato 
dal D.Lgs. 101/2018, esclusivamente per le finalità istituzionali connesse alla gestione della presente istanza. 
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