
Spett.le UOC Sanità Animale SVET-A dell’AULSS 3 Serenissima 
Mail: sanita.animale@aulss3.veneto.it 

 
 
 

RICHIESTA DI REGISTRAZIONE DI ALLEVAMENTO FAMILIARE O AMATORIALE E DI 
ASSEGNAZIONE DEL CODICE AZIENDALE 

 

 
Ai sensi del Decreto Legislativo 134/2022 e del Decreto del Ministero della Salute 07 Marzo 2023,  
 
1. Il sottoscritto, in qualità di   □ Proprietario   □ Detentore   □ Rappresentante Legale 
 

Cognome e nome ......…….……………………………………………………………………………………………………………... 

nato a…………….……………………………………………………………..in data……………………………………………………. 

residente in (sede legale) ………….………………………………………………………………..…………………………………. 

codice fiscale …….………………………………………………e-mail (PEC) …….………….…………………………………….. 

partita IVA …………………..…………………………………tel ……………………………… cell …..……….……..……………. 

consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite per dichiarazioni e attestazioni false e mendaci 

secondo gli art. 46/47/48/76 del D.P.R .445 del 28/12/2000, 

 

C H I E D E 
 

che lo stabilimento sito in via …………………………………………………………..………………………………… Comune 

di …………………………………………………............................. località…………………………………prov. ……………. 

Tel. ……………………………….. Cell. ……………………………………E-mail …….……………………………………………... 

coordinate geografiche…………………………………………………………………………………………………………………... 

 
VENGA REGISTRATO E GLI VENGA ATTRIBUITO UN CODICE AZIENDALE CONFORME A 
QUANTO PREVISTO DALLA NORMATIVA VIGENTE. 
 
2. Il richiedente comunica inoltre: 
 
che intende aprire presso lo stabilimento di cui sopra l’attività di allevamento familiare delle seguenti 
specie animali, in numero non superiore a quanto indicato nella tabella sottostante così come previsto 
dal Manuale Operativo I&R  (DM 07/03/2023): 
 

 BOVINI DA CARNE Massimo 3 Capi  CONIGLI Massimo 20 Fori nido 

 EQUIDI Massimo 3 Capi  POLLAME Massimo 50 Capi 

 SUINI Massimo 4 Capi  API Massimo 10 Alveari 

 CAPRINI E OVINI Massimo 9 Capi    

 
 
3. Dichiara che i terreni ed i fabbricati destinati all’attività: 

 sono di sua proprietà o ceduti in uso dal legittimo proprietario con regolare contratto di affitto; 
 si trovano in terreno agricolo e rispettano le distanze fissate dalle norme tecniche del piano 

regolatore comunale per le attività zootecniche; 
 rispettano le norme edilizie del comune dove sono ubicati; 
 rispettano il regolamento di Igiene Urbana oppure, se non presente, le linee guida di cui alla DGRV 

272/2007; 



 che la struttura      □  è provvista di concimaia     □  non è provvista di concimaia. 
 Per lo smaltimento dei reflui dell’allevamento verrà utilizzato il seguente sistema: (breve descrizione 

su dove vengono accumulate le deiezioni e come e con che frequenza vengono smaltite). 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………….... 

Si impegna a comunicare ogni variazione dei dati sopra riportati entro i termini previsti dal D.L.gs 
134/2022 e dal Manuale Operativo I&R (D.M. 07/03/2023). 
 
4. Dichiara inoltre: 
 
[ ] di assumere su di se la delega ad operare in banca dati nazionale (BDN): 
 
[ ] di affidare a (indicare il nome del delegato)_______________________________________________ 
la delega ad operare in banca dati nazionale (BDN), come previsto dal capitolo 1.1 del manuale 
operativo per la gestione del sistema I&R, approvato con Decreto del Ministero della Salute 7 marzo 
2023. 
Il delegante è a conoscenza dell’obbligo di fornire al delegato dati, documenti e informazioni nei tempi 
previsti dalla normativa, al fine di consentire al delegato di adempiere, nel rispetto dei termini fissati 
dalla normativa di settore, agli obblighi derivanti.  
 
 
5. Allega alla presente domanda: 
 
  schede di rilevamento dati produttivi della specie per la quale si richiede la registrazione 
 
  copia del documento d’identità e del codice fiscale del titolare e/o responsabile legale dell’azienda  
 
 
Il richiedente dichiara inoltre di essere informato che, ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 13 e 14 del 
Regolamento 2016/679 in materia di protezione dei dati, che i dati personali da me forniti saranno 
trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la 
presente dichiarazione viene resa e che su di essi è possibile esercitare il diritto di accesso ai sensi 
dell’art. 15 del regolamento UE n. 679/2016. 
 
 
Data____________________  ________________________________________ 

(Firma leggibile) 
 
 
 
Spazio riservato all’Ufficio 
 
N. prot. richiesta _____________________________ del ______________________________ 
 
Codice assegnato ______________VE__________________ 
 
N. prot. rilascio codice ______________________________del rilascio codice ________________  
 
La Segreteria dei Servizi Veterinari_____________________ Firma per ricevuta____________________ 

 


