dalmao © En cas d’acceptation du présent certificat, le délai de carence « maladie » de la
formule Dalma sera réduit a 5 jours, a compter de sa réception.

O Certificat daté de moins de 21 jours a envoyer par email a carence@dalma.co

| -
ce rt If Icat © Adhésion possible pour les animaux 4gés de 2 mois & moins de 6 ans.
- © A réception de votre certificat diment rempli, un conseiller vous recontactera.

Comment camarche ?

Tous les champs sont obligatoires. Merci de tout écrire en lettres majuscules.

Remplissez ce document.

Nous vous demandons de bien vouloir nous joindre ’historique médical de votre animal.
Vous pouvez l'obtenir facilement auprés de votre vétérinaire référent,
et le joindre accompagné de ce certificat.

Sans ces documents, nous ne pourrons pas étudier votre demande.

A REMPLIR PAR LE VETERINAIRE N

Chien [ ] Chat [] Race

NOM (animal) Numéro d’identification

Age (animal Nom (vétérinaire référent)

Puce [ ] Tatouage [ | Depuis quand suivez-vous cet animal ?
RAS []

Ne sait pas []

VACCINS EFFECTUES

CHPPi [] Lepto. [] Rage [] RCP [] FeLV. [ ] Chlamydiose [ ]

Jesoussignéle), Docteur.e Vétérinaire, certifie sur I’lhonneur avoir
examiné I'animal ci-dessus identifié, et signalé de facon honnéte sur le présent document tout signe apparent (ou en ma
connaissance) de défaut, de maladie ou de séquelle d’affection quelconque sur cet animal.

Numeéro ordinal

Signature
& cachet du
vétérinaire

\ .

A REMPLIR PAR LE PROPRIETAIRE ~

NOM (propriétaire)

PRENOM Signature

Date du propriétaire

Ollie (agi sous ladé ination ciale Dalma) SAS au capital de 2.000€, dont le siége social est situé 28 des Pépiniéres 94260 Fr , il iculée au RCS de Créteil
sous le n°891452 997 et a 'ORIAS sous le n° 21000 255 en qualité de courtier d Ollie agit sur délégation de ’assureur Seyna, RCS Nanterre 843 974 635.




