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ANEXO VI 

 

 

 

Departamento de Bioterio 

Vale de solicitud de entrega de animales 

 
 

                                                                     Fecha: 
Especie:                            Cepa:                      Peso:                           Edad: 

Cantidad: 

 

Nombre del Solicitante: 

 

Nombre del Investigador Responsable: 

 

Nombre del Proyecto: 

 

No. de Proyecto: 

Departamento y/o Laboratorio: 

 

Firma del solicitante:  
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