
Mod. 3/S 

Al comune di _______________ 

Al Servizio Veterinario area IAPZ 

ASP di Agrigento 

 

OGGETTO: RICHIESTA DI NULLA OSTA PER UTILIZZO DI LATTE O PRODOTTI DERIVATI DA 

PARTE DI AZIENDA ZOOTECNICA AI SENSI DEL REGOLAMENTO CE 853/2004 O REGISTRATO AI 

SENSI DEL REGOLAMENTO CE 852/2004 (ai sensi dell’allegato X° Capo II° sezione 4 del 

Regolamento UE 142/2011) 

Il/La sottoscritto/a 

 

Cognome_______________________________________ Nome__________________________________ 

Codice Fiscale  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

Partita IVA  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

Data di nascita:_____ /____ /_________ Cittadinanza: ____________________Sesso M |___|  F |___| 

Luogo di nascita: Stato ________________________Comune________________________ Prov. |_____| 

Residenza: Comune _________________________________________       Prov.|_______| 

Via, Piazza________________________________________________ n°  ______ C.A.P |__|__|__|__|__| 

E-mail:_______________________________________________________________________________ 

Se disponibile, indicare l'indirizzo PEC:_____________________________________________________ 

Telefono: ______________________________FAX:__________________________________________ 

In qualità di 

|_| Titolare 

|_| Legale rappresentante 

|_| Altro ____________________________________________________________ 

 

Dell’azienda zootecnica ________________________________________________ 

 

CHIEDE 

Per il proprio allevamento sito in _____________________________________________________ 

Via/Loc. _______________________________________ codice aziendale ___________________ 

Il NULLA OSTA in qualità di azienda zootecnica utilizzatrice per esclusivo autoconsumo del/i 

seguente/i prodotto/i così come definito/i  dal REG: UE 142/2001 ( allegato X° capo II sez. 4 parte 

II) e dalla nota Ministeriale applicativa: 

  Prodotti tipologia 1° Allegato X, capi II, sez. 4, 
parte II comma 3 lett. a) 

Prodotti ottenuti da latte crudo o trattato 
termicamente  ai sensi del Reg. CE 853/2004, 
allegato III sez. IX, capo II.i a) o b) sottoposti 
almeno a:  

i) Trattamento UHT 
ii) Sterilizzazione ( Fc> o 115° C per 15’ o 

equivalente 
iii) Pastorizzazione o sterilizzazione diversa 

dal punto ii) seguito da: 
 Essicazione oppure 
 Acidificazione ( pH <6 per 

almeno 1h) 



  Prodotti tipologia 2° Allegato X, capi II, sez. 4, 
parte II comma 3 lett. b) i 

Prodotti ottenuti da latte trattato termicamente ai 
sensi del Reg. CE 853/2004 allegato III sez. IX capo 

II punto II,I a) 
- Siero ottenuto da prodotti a base di latte 

non trattati termicamente, raccolto da 
almeno 16h dopo la cagliata e con pH < 6 
prima dell’invio all’allevamento 

  Prodotti tipologia 3° Allegato X, capi II, sez. 4, 
parte II comma 3 lett. b) ii 

Prodotti crudi o non trattati termicamente ( o trattati 
diversamente dalle tipologie 1 e 2 ) 

 

Il sottoscritto/a inoltre dichiara: 

TIPO DI 
PRODOTTO (*) 

RAGIONE SOCIALE VIA/LOC. COMUNE NUMERO DI 
RIC./REG. 

 
 
 

    

 
 
 

    

 
 
 

    

 
 
 

    

(*) Indicare  una delle seguenti tipologie: tipologia 1° Tipologia 2 oppure tipologia 3 

b) di avvalersi delle seguenti modalità di trasporto: 

 mezzo proprio 

 mezzo del fornitore conto terzi ( Ragione sociale ed indirizzo )__________________________ 

________________________________________________________________________________ 

c) impiegare per eventuale conservazione in: 

 silos 

 vasca 

 cella frigorifera 

 altro________________________________ 

 

d) il/i prodotto/i sopra elencato/i è/sono destinato/i all’alimentazione di: 

Tipo di prodotto Specie Categoria 

 
 

  

 

e) il/i prodotto/i sopra elencato/i  è/sono conferito/i : 

Frequenza Quantità media 

 
 

 

 

f) il prodotto che eventualmente residua viene smaltito nel modo seguente: __________________ 

________________________________________________________________________________ 

 



Il/la sottoscritto/a si impegna a tenere le registrazioni relative al ricevimento dei prodotti 

utilizzando l’apposito registro di cui all’art. 22 Reg. CE 1069/2009 Le registrazione delle partite  

vengono effettuate entro 72 ore dal ricevimento. 

Copia del documento commerciale di trasporto viene conservato per almeno 2 anni. 

Si impegna a comunicare al servizio veterinario dell’ASP qualsiasi variazione intervenuta rispetto 

alla presente comunicazione. 

Dichiara infine: di essere informato ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 10 legge 675/96, che i dati 

personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del 

procedimento per il quale viene presentata la presente comunicazione. 

 

 
Luogo e Data      ____________________________|____|______|_________|                                                                                                                       

 

                                                                FIRMA 
 
 

 

 

 


