
AL SINDACO DEL COMUNE DI  

PIANO DI SORRENTO (NA) 

 
RICHIESTA AUTORIZZAZIONE PER LA MACELLAZIONE SUINI A DOMICILIO PER 
AUTOCONSUMO – D.G.R. CAMPANIA n. 2234 del 7.6.2002 – ANNO 2015/2016. 
 
Il/la sottoscritto/a _________________________________, nato/a a _________________________ 

il _______________ residente in ______________________________________ alla Via 

____________________________________ n. ________ Titolare dell’ allevamento suino 

identificato con codice _______________________ sito in Piano di Sorrento alla Via 

______________________________________ n. ______ telefono ____________________ 

consapevole delle sanzioni previste dall’ art.76 del D.P.R. 28.12.2000 n.445, connesse al 

rilascio di dichiarazioni mendaci, falsità negli atti, uso o esibizione di atti falsi, contenenti 

dati non più rispondenti a verità, e della decadenza dai benefici eventualmente 

conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui all’ 

art.47 del citato D.P.R. n.445/2000, 

c h i e d e  
  
 l’ autorizzazione per la macellazione, per autoconsumo, di n. _______ suino/i. 

La macellazione sarà effettuata presso l’ allevamento/il domicilio* sopra indicato. 

A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilità: 
- che l’/gli  animale/i   □  è nato/sono nati in azienda; 
 □ è stato/sono stati  introdotto/i da più di tre mesi con 
   mod. 4 n. __________________________  del _________________  
  da azienda sottoposta ai controlli di legge; 
 che saranno messe in opera tutte le misure atte alla salvaguardia del benessere 

animale, ivi compreso l’ uso della pistola a proiettile captivo, per lo stordimento; 
 di utilizzare solo acqua con caratteristiche di potabilità; 
 che la carne sarà destinata ad esclusivo consumo familiare; 
 di essere consapevole di non poter consumare le predette carni, fino all’esito 

dell’esame di laboratorio per la ricerca delle trichine; 

 che nel corso delle operazioni di macellazione non sarà arrecato disturbo alle 
abitazioni vicine. 

 
Il sottoscritto chiede, inoltre, in riferimento all’ art.16 del Regolamento 21.10.2009, 
n.1069/2009/Ce, di essere autorizzato al sotterramento degli scarti di macellazione e 
degli organi eventualmente sequestrati, perché, ai sensi del Reg. CE n.854/04, all.1, 
sez.II, cap.V, ritenuti non idonei al consumo umano. 
 
Piano di Sorrento, ______________  In fede 
    
 ___________________________ 
 
*cancellare la dizione che non interessa 

      Ai sensi dell’ art.38 del DPR 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’ interessato in presenza dell’ 
operatore addetto ovvero sottoscritta o inviata insieme alla fotocopia non autenticata di un valido documento 
di identità del dichiarante, all’ ufficio competente via fax, tramite un incaricato, a mezzo posta. 
 

L’ impiegato addetto ____________________________ 


