
RICHIESTA DI REGISTRAZIONE PER LE AZIENDE DI 
ALLEVAMENTO DI GALLINE OVAIOLE PRESSO I SERVIZI 

VETERINARI DELLE AZIENDE SANITARIE LOCALI  
(REG. 852/2002/CE – D.P.G.R.T. 40/R/2006 – D.Lgs 267/2003)  

 
 
 
All’Unità Funzionale Sanità Pubblica Veterinaria  
Azienda USL 2 — Lucca 
□     □ 
Zona Piana di Lucca  Zona Valle del Serchio  
Via di Tiglio 292  
55061 Carraia - Capannori (LU)  
Fax. 0583.449089  

Piazza Divisione Cuneense ,  
55055 Barga Fraz. Ponte all'Ania 
Fax. 0583.709232  

 
 
Al SUAP del Comune di ___________________________   
 
 
Il sottoscritto (Cognome Nome) ________________________________________________________________ 
nato a________________________________il ________________ e  residente in via_____________________ 
_____________________ n. ________ località__________________________ del Comune di _____________ 
______________________________,Codice Fiscale n. _____________________________________________, 
Te1efono n.  ________________________________,in qualità di proprietario/detentore/Legale Rappresentante 
dell’Azienda / Attività Commerciale (denominazione azienda)________________________________________ 
sita in Via ___________________________________n. _____________località_______________________ del 
Comune di ______________________________________, 

 
C H I E D E  

 
ai sensi dell’ art. 4 del D.Lgs 267/2003, di essere registrato presso codesta Unità Funzionale Sanità 
Pubblica Veterinaria, come allevatore di galline ovaiole, ovvero come produttore primario di uova 
destinate al consumo umano. 
  
Dichiaro inoltre che l’Azienda alleverà un numero di galline pari a: __________, 
che il metodo di allevamento è il seguente: (1) all’aperto  (2)  a terra   (3) in gabbie   (0) prod. biologica  
e che ha le seguenti finalità:  
 

□ ALLEVAMENTO DI GALLINE OVAIOLE, LE CUI UOVA SONO DESTINATE AD 
ESSERE CONFEZIONATE IN UN CENTRO DI IMBALLAGGIO RICONOSCIUTO AI 
SENSI DEL REG. 853/2004/CE; 
 
 
□ ALLEVAMENTO DI GALLINE OVAIOLE, LE CUI UOVA SONO DESTINATE AD 
ESSERE UTILIZZATE PER LA PRODUZIONE DI OVOPRODOTTI IN UNO 
STABILIMENTO RICONOSCIUTO AI SENSI DEL REG. 853/2004/CE; 

 
 
 



 
 
□ ALLEVAMENTO DI GALLINE OVAIOLE, LE CUI UOVA, AI SENSI DELLA LETTERA 
C, COMMA 3, DELL’ ART. 1, DEL REG. 853/2004/CE, SONO DESTINATE AD ESSERE 
COMMERCIALIZZATE ALLO STATO SFUSO IN STABILIMENTI REGISTRATI AI SENSI 
DEL REG. 852/2004/CE; 
 

□ ALLEVAMENTO DI GALLINE OVAIOLE, LE CUI UOVA SONO DESTINATE AD 
ESSERE    COMMERCIALIZZATE ALLO STATO SFUSO IN UN MERCATO LOCALE, IN 
UN LOCALE GESTITO DALL’AZIENDA RICHIEDENTE O CON IL SISTEMA DI 
VENDITA “PORTA A PORTA”; 
 
Dichiaro inoltre che qualora il numero di galline allevate superi le 250 unità dovrò inviare apposita 
comunicazione al Servizio Veterinario a cui è destinata la presente, ai sensi del Decreto del Ministero della 
Sanità n. 339 del 26/09/2000 e nel caso qualora il numero di galline allevate superi le 350 unità dovrò inviare 
apposita comunicazione al Servizio Veterinario a cui è destinata la presente, ai sensi del D.Lgs 267/2003, nella 
quale dichiaro che l’allevamento è conforme ai requisiti relativi al benessere animale ai sensi del medesimo 
Decreto Legislativo. 
  
Nel caso di allevamento di galline ovaiole di cui al punto 3, l’assolvimento di quanto stabilito dal REG 
178/2002/CE ed al REG. 1028/2006/CE, verrà rispettato, consegnando all’acquirente copia della 
dichiarazione  allegata alla presente, debitamente compilata in stampatello, predisposta in due copie, 
di cui una rimane al produttore ed una viene consegnata allo stabilimento di destinazione. 
 
Ai sensi della lettera a, del punto 4, della Delibera della Giunta della Regione Toscana n. 470 del 25 
Giugno 2007, la presente richiesta di Registrazione è equiparata alla Registrazione di cui all’art. 10 
del DPGRT 40/R ed all’art. 6 del REG. 852/2004/CE ed il produttore non è soggetto a quanto previsto 
dal REG.183/2005/CE, relativo all’igiene dei mangimi.   
 
La presente cessione viene effettuata, secondo quanto previsto dalla lettera C , comma 3, dell’art. 1 del 
REG. 853/2004/CE. 
La stampigliatura delle uova cedute non verrà eseguita, visto quanto previsto dal comma 2, dell’art. 9 
del REG. 557/2007/CE. 
 
 
 Data ________________________ Firma ___________________________________________  
 
 
 
 
 
Vista la richiesta effettuata ai sensi del D.Lgs 158/2006, con la quale è stato assegnato da parte di questo 
Servizio Veterinario il seguente codice Aziendale: _______________________;  
vista la richiesta effettuata ai sensi del D.Lgs 267/2003, questo Servizio Veterinario assegna all’allevamento di 
cui sopra il seguente codice di Registrazione per l’allevamento di galline ovaiole:  
 
________________________________ 
 
 
Carraia li, ______________________ 
 


