
 

 
 

AL SERVIZIO IGIENE ALIMENTI E NUTRIZIONE AZIENDA U.L.S.S. 9 SCALIGERA VIA S. D’ACQUISTO, 7 - 37122 – VERONA 
pec: prevenzione.aulss9@pecveneto.it 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE AI FINI DELL’APPLICAZIONE DELLE TARIFFE PREVISTE 
AI SENSI DEL D.Lgs. n. 194 del 19/11/2008 e s.m.i. (art. 46 D.P.R. n. 445/00 e s.m.i.). 

 

Il sottoscritto ………………………………………………..……………  nato a ………………………………..………… 
(………), il …..………………..Codice Fiscale …...……………………………………………… residente nel Comune di 
………….……..….…………...... (…….) Via…………………………….…………………………………n°………... 
titolare/legale rappresentante della Ditta (indicare la ragione sociale): 
……..….…..………………………………………………................………………………………………………………. partita 
IVA ………………………………………… Codice Fiscale ………………………………..……………………sede legale: 
Comune di ……………………..….………(……) Via………..…….…………….….…….………………..……… 
n° …........ per la propria unità produttiva/stabilimento sita nel Comune di …………….…………………………(…..)  
Via ……………………….…………………………………………………………………………….n°………. 
Tel. .:……………..…….…..…. Fax. :…....…..…….….……… e-mail/pec ………………………..….…..……………… 
 

consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità negli atti e della conseguente decadenza dai benefici di cui agli artt. 75 e 
76 del D.R.P. 28/12/2000, n. 445 e s.m.i. 
 

DICHIARA, sotto la propria responsabilità: 
 
 

SE IMPRENDITORE AGRICOLO 
per gli anni  2009 -  2010 -  2013 -  2014 e seguenti 

 

 di possedere la qualifica di imprenditore agricolo, ai sensi dell’articolo 2135 del codice civile, che i prodotti lavorati e/o trasformati sono 
ottenuti prevalentemente dalla coltivazione del fondo o del bosco o dall’allevamento di animali e, in riferimento alla produzione complessiva 
annua relativa allo stabilimento: 
 

   di non essere soggetto al pagamento della prevista tariffa, ai sensi D. Lgs 194/2008 art. 1, comma 3 bis, poiché la produzione 
complessiva annua rientra nei quantitativi stabiliti per le fasce produttive e individuate nell’Allegato A Sezione 8, al punto:  
  8.1   8.2   8.3   8.4   8.5 (area veterinaria alimenti di origine animale) 
 

 di essere soggetto al pagamento della prevista tariffa annua, ai sensi D. Lgs 194/2008 solo per il periodo dal 01/01/2009 al 
30/06/2010, poiché la produzione complessiva annua rientra nelle fasce produttive A o B della Sezione 6, come previsto nell’Allegato A 
Sezione 8, al punto  8.6 

 FASCIA A                       FASCIA B 
 

 di essere soggetto al pagamento della prevista tariffa, ai sensi D. Lgs 194/2008 poiché imprenditore agricolo con produzione 
complessiva annua appartenente a: 

 FASCIA C 
 

 di non essere soggetto al pagamento della prevista tariffa annua, ai sensi D. Lgs 194/2008 art. 1, comma 3 bis, poiché la 
produzione complessiva annua non supera il quantitativo di 3000 tonnellate, come stabilito nell’Allegato A Sezione 8, al punto 8.7. (solo per 
gli stabilimenti di lavorazione del risone e del riso) dal 01/01/2013. 

 

 
 

 

SE NON IMPRENDITORE AGRICOLO: 
per gli anni _________________________________ 

 

 di non essere soggetto al pagamento della tariffa prevista in quanto le attività effettuate nello stabilimento sopra indicato sono svolte in 
misura superiore al 50% come attività al dettaglio 
 

(oppure) 
 

 di essere soggetto al pagamento della tariffa prevista in quanto le attività effettuate nello stabilimento sopra indicato sono svolte in misura 
superiore al 50% come attività all’ingrosso 
 

 che lo stabilimento rientra nella seguente fascia produttiva annua, e di essere soggetto al pagamento della relativa tariffa: 
 FASCIA A                       FASCIA B                     FASCIA C 

 

In caso di mancato invio nei tempi richiesti da parte di codesta impresa della presente autodichiarazione, si comunica che questo Servizio applicherà la tariffa 
corrispondente alla fascia produttiva massima (fascia C). 
 

Il sottoscritto è consapevole di essere tenuto a comunicare tempestivamente a codesta ASL ogni variazione a quanto sopra dichiarato (diritto di esclusione al 
pagamento; livello produttivo annuo; ecc...) compresa la cessazione dell’attività, e si impegna ad ottemperare a tale obbligo. 
 

Luogo e data .....................................................  
FIRMA e timbro……………………………..………………………… 

 

Privacy: Dichiaro, altresì, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D. Lgs. 30 giugno 2003 n. 196, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti 
informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. Il sottoscritto autorizza al trattamento dei propri dati personali ai fini degli 
adempimenti necessari per l’erogazione della prestazione richiesta. Prende atto del diritto di accedere ai propri dati ed ottenere le informazioni e quant’altro previsto dall’art. 13 Legge 
675/96. 
 

Luogo e data .....................................................  
FIRMA e timbro……………………………..………………………… 

 

Si allega copia fotostatica del documento di identità in corso di validità 
Esente da bollo ai sensi dell’art. 37 del D.P.R. 455/2000 e s.m.i. 
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