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ALLEGATO DECRETO N. 38 DEL 21.10.2016

Allegato A Istruzioni per la compilazione del modello B33

In riferimento a quanto previsto all’articolo 2, comma 1 lett.c) del Decreto dell’Assessore, si evidenzia che ai
fini della regolarizzazione di cui al medesimo Decreto, devono essere posseduti, a pena di irricevibilita della
pratica, i requisiti indicati nel modello B33 da dichiarare nei campi che di seguito si precisano:

a) quadro 10.1 Dichiarazioni generali

] Il sottoscritto dichiara di impegnarsi a comunicare, entro sette giorni, le variazioni che
dovessero intervenire a modificare quanto dichiarato con il presente atto;

[] che rattivita & in regola con le norme di edilizia, urbanistica, tutela del paesaggio,
forestale e idrogeologica, tutela delle acque e del suolo, sicurezza, destinazione d’'uso
ed agibilita dei locali;

b) quadro 10.5 Per la regolarizzazione degli allevamenti di suini

O che rattivita opera nel rispetto dei requisiti di cui allallegato 4 del secondo
provvedimento del responsabile dell’'unita di progetto per I'eradicazione della peste suina
africana (Determinazione prot. 10887, n. 2 del 08/06/2016 e ss.mm.ii.) e del D. Lgs.
122/2011;

[] che vengono rispettati i pertinenti requisiti generali e specifici in materia d’igiene, di
cui all’art. 4, comma 1 del Regolamento CE 852/2004;

O di essere a conoscenza degli obblighi imposti dallArt.5 del Regolamento C.E. n.
852/2004 in materia di sistema HACCP;

O descrizione delle installazioni esistenti in conformita alle disposizioni di cui al D. Lgs.
122/2011 e dell’Allegato 4 della Determinazione del responsabile dell’Unita di Progetto
per I'eradicazione della peste suina africana prot. 10887, n. 2 del 8.06.2015 e ss.mm.
(recinzioni, strutture, locali, ecc.).

c) quadro 11 Allegati
L] (per allevamenti di suini semibradi)

Planimetria della recinzione esistente, in scala adeguata e preferibilmente 1:2000 o
1:4000, a firma di tecnico abilitato, datata e sottoscritta dal titolare, con le seguenti
indicazioni: perimetro recinzione e viabilita al servizio dell'allevamento.

Nel fare presente che sara assicurata adeguata informazione anche presso gli sportelli del’Agenzia Laore
presenti nel territorio e nei punti informativi temporanei di cui alla DGR 46/4 del 10.08.16, si indicano, di
seguito, in modo non esaustivo, i campi che devono essere obbligatoriamente compilati a pena di
irricevibilita della pratica:

e Quadri 1, 2, 3- sezione suini, 8, 9, 10.1, 10.5, 13 e 14

Per le pratiche di regolarizzazione non & di per sé necessario compilare ulteriori riquadri o allegare gli altri
documenti indicati nel quadro 11, oltre alla planimetria della recinzione esistente, salvo che I'imprenditore
non effettui nella medesima azienda ulteriori attivita di produzione alimentare, trasporto di alimenti o animali
vivi, trattamento di mangimi ecc. per le quali & necessario compilare ulteriori quadri del modello ed allegare
gli ulteriori documenti indicati nel quadro 11.
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A tale ultimo riguardo, si precisa che il requisito indicato nel campo 10.2, alla voce “di aver gia predisposto il
piano di autocontrollo previsto dalle norme HACCP” non & obbligatorio per la produzione primaria (all. | Reg
852/04), ma solo per la produzione secondaria di alimenti (all. || Reg. 852/04).

Infine, si evidenzia che ai fini della regolarizzazione i soggetti interessati saranno tenuti al rispetto di quanto
previsto dal D.Lgs. 200/2010 e del DPR n. 320/54 le cui violazioni saranno contestate e sanabili secondo
quanto disciplinato dal Decreto dell’Assessore, articoli 2 e 3.
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