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Allegato |
AUTODICHIARAZIONE PER LA REGISTRAZIONE COME OPERATORI DIVERSI DA

QUELLI DEL SETTORE PRIMARIO CHE TRASPORTANO CONTO PROPRIO
ANIMALI PER DISTANZE INFERIORI Al 65 KM

Il sottoscritto residente in
via Comune
C.F./Partita I.V.A. Tel.

consapevole delle sanzioni penali previste dall'aé della Legge 4 gennaio 1968 n. 15, per le
ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendawi indicate (artt. 482, 483, 489, 495, 496 CP),
nonché della sanzione della decadenza dai bemaditseguiti a seguito di un provvedimento
adottato in base ad una dichiarazione rivelatasiessivamente mendace,

DICHIARA

» diessere a conoscenza e di rispettare i prinsgmessi dagli articoli 3 e 27 del Reg. (CE)
1/2005 in materia di protezione degli animali dteaihtrasporto;
e ditrasportare esclusivamente gli animali, app&néralle seguenti specie/categorie

esclusivamente con il proprio mezzo di trasportocaa

tipo targa soddisfando i

requisiti del sopraccitato art. 3 del Reg. (CENDZ

» cheil sopraindicato mezzo di trasporto ha pavimento e pareti ben connesse, lavabili e
disinfettabili eraccordati traloroin modo daimpedire la fuoriuscita di liquami con le
seguenti dimensioni interne:

1 PIANO 2 PIANO 3 PIANO 4 PIANO TOTALE

SUPERFICIE
ALTEZZA

» di essere stato registrato quale operatore divdaspiello del settore primario presso il
Servizio veterinario del’ASLTO5 nr. in data

Si impegna altresi ad attuare una procedura dira@émte manutenzione periodica per il

mantenimento dei requisiti del mezzo di trasporti aggiornare presso il Servizio veterinario in
Cui € stato registrato ogni eventuale variaziorereinte alla propria registrazione ed ai mezzi
utilizzati per il trasporto di animali vivi.

Luogo, data........c.ccoveviviiiiiiiiennn Firma.......cooooiei e,
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Il Servizio Veterinario ASL TO5 di CHIERI, verifi¢a la conformita del mezzo (art. 3 del Reg CE

1/2005), Visto
Luogo, data..........cccevvvvneennennnnn. Q Timbfioha.................cocoeeiinnis

La presente autodichiarazione é valida fino al

WS REGIONE
B W PIEMONTE TIWRIsY,

WAW.reglone.plemonle. H/sanita

sanita in salute



