
                                                                                                       

                                                                                                    Allo Sportello……………….. 

 

 

Il sottoscritto………………………………………………………………………………………nat_ 

il…./…./…… a………………………………………………………………………………………...                    

residente a……………………………………………………………………………………………... 

via………………………………………………………………………………………………n°……  

C.F./P.IVA                    

 

 In qualità di ………………………………………………….della Ditta……………………………. 

…………………………………………………….con sede…………………………………………. 

…………………………………via……………………………………………………..n°………….. 

C.F./P.IVA                 

 

1. Richiede il rilascio dell’ Autorizzazione Sanitaria ex art.2 Legge 283/’62 per l’attività 

di: 
�� produzione – preparazione                                                  

�� confezionamento 

�� somministrazione                                                                 

�� vendita 

�� conservazione (congelamento in proprio)                           

�� deposito 

�� altro 

 

dei seguenti generi alimentari…………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………… 

nei locali siti in……………………………………………………………………………………… 

precisa che l’attività è: 

��  continuativa               

��  a carattere stagionale. 

 

I locali potranno essere ispezionati dal…………………………………………..per il sopralluogo 

potrà essere contattato il Sig. …………………………………al n° telefonico……………………… 

 

• Allega la seguente documentazione in duplice copia, di cui una sarà trattenuta dal Comune 

ed una inviata al  S.I.A.N. o al Serv. Veterinario del Dipartimento di Prevenzione dell’ A.R. 

– U.S.L. (La relazione tecnica e la planimetria, in triplice copia, di cui la 3° copia dovrà 

contenere la seguente indicazione “conforme alla visita ispettiva effettuata in data 

……………….., per il rilascio dell’autorizzazione” dovrà essere conservata dal titolare 

dell’autorizzazione sanitaria e presentata a richiesta degli organi di vigilanza). 

  

1 Planimetria in pianta non superiore a 1:500 (consigliata 1:100 o 1:50) degli ambienti con 

indicata superficie, altezza, verifica separata dei rapporti aeranti ed illuminanti con 

l’indicazione delle destinazioni d’uso di ciascun locale facente parte dell’esercizio, della 

disposizione spaziale degli impianti e delle attrezzature (Lay out) datata e firmata dal 

richiedente e da tecnico incaricato in triplice copia. 

2 Relazione tecnica con descrizione dei locali, degli impianti e delle attrezzature, secondo 

modello allegato. (triplice copia). 

3 Indicazione dei generi merceologici delle sostanze che si intendono vendere, preparare, 

produrre, confezionare o tenere in deposito. (duplice copia). 



4 Dichiarazione di avvenuto allacciamento all’acquedotto o nel caso di approvvigionamento 

privato, certificato di potabilità dell’acqua rilasciato dal Dipartimento di Prevenzione dell’ 

A.S.R. di competenza. (duplice copia). 

5 Indicazione sulle modalità di smaltimento dei rifiuti solidi e liquidi. (duplice copia). 

6 Esemplare degli eventuali marchi depositati. (duplice copia). 

7 Attestazione di versamento (o copia) intestato all’ A.S.R. – U.S.L. , per il pagamento delle 

competenze igienistiche sul C/C Postale n°………………………………..intestato a 

………………………………………………….. 

 

2. Richiede il rilascio dell’Autorizzazione Sanitaria art.43 del D.P.R. 26.03.’80 n° 327  

per i seguenti mezzi adibiti al trasporto terrestre: 
�� veicoli adibiti al trasporto di carni fresche e congelate – prodotti della pesca freschi 

e congelati. 

�� surgelati 

�� cisterne adibite al trasporto di sostanze alimentari sfuse. 

 

così specificati: 

 

MARCA TIPO TARGA 

   

   

   

   

   

 

I mezzi sopradescritti potranno essere ispezionati dal…………………………………………..per il 

sopralluogo potrà essere contattato il Sig. …………………………………al n° 

telefonico……………………… 

 

• Allega la seguente documentazione in duplice copia, di cui una sarà trattenuta dal Comune 

ed una inviata al  S.I.A.N. o al Serv. Veterinario del Dipartimento di Prevenzione dell’ A.R. 

– U.S.L.: 

 

1 Copia dell’attestazione ATP prescritta dal D.P.R. 29 marzo 1979 n°404. 

2 Dichiarazione della Ditta costruttrice attestante che i materiali impiegati che possono venire a 

contatto con le carni sono conformi ai requisiti di legge (resistenti alla corrosione e tali da non 

alterare le caratteristiche organolettiche delle carni né renderle nocive alla salute umana). 

*solo nel caso di prima autorizzazione o nel caso di revisioni strutturali del vano di carico  

3 Una marca da bollo da £ 20.000 pari a Euro 10,329. 

 
A tal fine dichiara di avvalersi per le operazioni di lavaggio, disinfezione e/o disinfestazione della 

struttura sita nel Comune di …………………………………..Prov……….Via…………………….. 

……………………………………….n°…….. debitamente autorizzata. 

 

Data……………………………                                                      

 

                                                                                                                    In fede 


