MOD.4 DICHIARAZIONE / AUTOCERTIFICAZIONE DI PROVENIENZA
E DI DESTINAZIONE DEGLI ANIMALI

UCCELLI DA GABBIA E DA VOLIERA DI ALLEVAMENTI AMATORIALI E SPORTIVI

Modello da compilare e consegnare, all’arrivo, alla segreteria mostra

REGIONE: AUSL:
COGNOME: NOME: Via:
Cap: Citta: Prov.: Tel.:

DETENTORE DEI SEGUENTI SOGGETTI:

RAZZE NUMERO SOGGETTI CONTRASSEGNATI CON ANELLI INAMOVIBILI - RNA

CANARINI

ESTRILDIDI

FRINGILLIDI

IBRIDI

ONDULATI

PSITTACIDI

ALTRO

Tipo di allevamento CHIUSO APERTO
Presenza di pollame in allevamento NO Sl

DESTINAZIONE DEI SOGGETTI ALLA MOSTRA ORNITOLOGICA ESPOSITIVA E MOSTRA SCAMBIO

VALCONCA - FRINGILLIA
Presso centro fieristico di Morciano di Romagna (RN) - Via XXV Luglio, 121

Codice evento IT011RNO3M

STATO SANITARIO: il sottoscritto (sotto la propria responsabilita e consapevole di quanto disposto all’art. 76 del DPR 28 dicembre

2000 n. 445 e dall’art. 495 del C.P. in caso di dichiarazioni mendaci) DICHIARA CHE:

a) i suddetti uccelli hanno destinazione sportiva, non sono sottoposti a divieto di spostamento in applicazione a misure di Polizia Veterinaria e
che I’Associazione di appartenenza aderisce alla COM;

b) provengono dal proprio allevamento amatoriale dove sono attuate adeguate misure di igiene e bio-sicurezza e dove, in particolare, i volatili
presenti non vengono a contatto con uccelli selvatici, o con alimenti, acque, lettiera e in generale altri utensili che sono stati a contatto con volatili
selvatici;

c) le strutture dove sono allevati gli uccelli e le attrezzature utilizzate per il loro trasporto vengono periodicamente sottoposte ad adeguate
operazioni di pulizia e disinfezione;

d) che i volatili non vengono allevati per la produzione di carne o uova destinate al consumo, e di altri prodotti, nonché per il ripopolamento di
selvaggina da penna o ai fini di un programma di riproduzione di queste categorie di volatili;

e) che nell’allevamento di provenienza dei volatili non € presente anche pollame, ovvero che il pollame presente in allevamento é stato sottoposto
nei 10 giorni precedenti la movimentazione ai controlli analitici previsti all’Allegato Il punto 4 del Dispositivo ministeriale prot. 2012 del 28 gennaio
2015 recante ulteriori misure di controllo ed eradicazione per contenere I'eventuale diffusione del virus dell’influenza aviaria.

TRASPORTO: |l SOTtOSCHIttO Sig. ..coveeieeiniririeeereeeeeeeee e , garantisce che gli uccelli suindicati
sono trasportati nel rispetto delle Norme di Autocontrollo FOI per il trasporto degli uccelli con finalita non
commerciali.

Partenza da ....cccceeeeeeciiiieecceee e, Inizio viaggio ore ................. durata prevista (minuti) ...................
Numero soste effettuate .......... Marca mezzo di trasporto .......cccceeveeeeeecnnnneen. targa coveeeeeceee e,



