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                                           COMUNE DI ZUGLIANO                                    

                                                           SETTORE PIANIFICAZIONE DEL TERRITORIO
                                                EDILIZIA PRIVATA / ATTIVITA’ ECONOMICHE         
                                                                     Via Roma, 69 - 36030 Zugliano (VI)
                                                                               Tel. 0445.333056 – Fax. 0445330029
                                                                              sueap@comune.zugliano.vi.it
                                                                            zugliano.urbanistica@pec.altovicentino.it
Spazio per protocollazione                                                                                                                                                                                                                   marca da bollo                                                
                                         
                                                                                                             € 14,62    
AL SIGNOR SINDACO 

del Comune di ZUGLIANO
OGGETTO: Richiesta di autorizzazione alla macellazione di suini a domicilio per uso familiare.

Il/La sottoscritto/a ___________________________________, nato/a a __________________________, il __________________, residente in  _______________________________________________________,
Via ___________________________, n.______, C.F./P.IVA ______________________________________, capo famiglia di un nucleo familiare composto da n. _________ persone,
chiede

l’autorizzazione a macellare n. _______ suini a domicilio per uso familiare in data ___________________. 

Con la presente s’impegna a:

1) non arrecare disturbo alle abitazioni vicine nel corso delle operazioni di macellazione;

2) utilizzare solo acqua con caratteristiche di potabilità;

3) qualora siano evidenti segni di sospetta malattia, differire la macellazione e richiedere la visita sanitaria;

4) stordire l'animale/gli animali con la pistola a proiettile captivo, prima del dissanguamento, nel rispetto del benessere animale;
5) rendere disponibili per la visita veterinaria oltre la carcassa dell'animale/degli animali, i seguenti visceri: lingua, tonsille, esofago, trachea, polmoni, cuore, diaframma e fegato completi e connessi anatomicamente, reni e milza; 
6) qualora nella carcassa o sui visceri vi fossero segni di alterazioni che deviano dalla normalità, segnalare quanto prima al Servizio Veterinario e tenere a disposizione il tutto;

7) non spandere i liquami e non contaminare fossi e corsi d'acqua;

8) smaltire i rifiuti solidi e liquidi secondo la normativa vigente.
9) avvisare l’Unità Operativa Territoriale Veterinaria competente per territorio almeno 48 ore prima della macellazione.

Luogo ___________________ data ______________
Il richiedente

________________________________
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