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SERVIZIO AMBIENTE - PROTEZIONE CIVILE

Comune di Utficio B 0536/29933
Pavullo nel Fax ® 0536/324307
Fri Sito Intenet http://www.comune.pavullo-nel-frignano.mo.it
rlgnano e-mail: servizio.ambiente @comune.pavullo-nel-frignano.mo.it
N g Sede distaccata: Via Giardini n.192 Cap:41026 Pavullo nel Frignano
ProvinciadiModena 58255554 Cod fisc e P.IVA 00223910365

Chirs” 8 Pavnite Ned lﬂﬂlﬂ

Pavullo, li 08.06.2010

Comune dl Pavulip
Protocolio Generale

W e

Distretto di Pavullo
Servizio Veterinario
V.le Martiri n. 63
PAVULLO

Servizio Polizia Municipale
Comune di Pavullo
SEDE

oroN._A94

OGGETTO: Ordinanza di sequestro per osservazione di n. 3 pecore morsicate da
cani sconosciuti presso azienda agricola “Casa Capuzzola di Mazzini Dino”. (art.88

D.P.R. 08/02/1954, n. 320).
IL RESPONSABILE DEL SERVZIO AMBIENTE-PROTEZIONE CIVILE

Premesso che in data 08.06.2010, con nota prot. 44724/PG a cura del veterinario
incaricato dall’Azienda USL di Modena, Distretto di Pavullo, & pervenuta proposta di
ordinanza di sequestro per osservazione di tre pecore identificate con codice
ITO36000006807 - ITO36000006802 - ITO3360000000377 - morsicate da cani risultati
sconosciuti, presso 'Azienda Agricola “Casa Capuzzola di Mazzini Dino” sita in Pavullo,
Via Verica n. 135;

Rilevata |a necessita di adottare, i provvedimenti proposti dallo stesso veterinario
incaricato e consistenti:

1. nel sequestro degli animali per osservazione presso l'allevamento suddetto;

2. l'osservazione di tali animali, posti in condizione di non nuocere, avra la durata di
mesi 4 dalla data del 08.06.2010;

3. gli stessi non potranno essere spostati senza autorizzazione del Servzio
Scrivente, che lo concedera per imperiose esigenze o per macellazione;

4. il latte prodotto durante il periodo di osservazione & ammesso al consumo
soltanto previa bollitura;

5. se durante il periodo di osservazione dovesse emergere qualsiasi sintomo clinico
comportamentale, smarrimento o decesso, dovra essere avvertito
immediatamente il Servizio Verterinario dall’Ausl di Modena-Distretto di Pavullo.

6. Se durante il periodo di osservazione gli animali dovessero morire devono
essere interamente distrutti con divieto di scuoiamento;

Dato atto che il presente provvedimento viene adottato senza la preventiva
comunicazione di avvio del procedimento al signor Mazzini Dino;



Ritenuto pertanto di comunicare l'avvio del procedimento contestualmente al presente
provvedimento, assicurando in tal modo i diritti partecipativi che possono anche
concretizzarsi in proposte modificative del provvedimento adottato, ferma restando
I'esigenza di assicurare un intervento tempestivo ed efficace;

Visto I’ articolo 88 del D.P.R. 8.2.1954, n 320 contenente il regolamento di polizia
veterinaria;

Ritenuto di prescrivere le misure di emergenza indicate sopra;

Ritenuto di affidare allo stesso signor Mazzini Dino I'esecuzione delle misure indicate
nella presente ordinanza, in quanto soggetto avente la possibilita di assicurare la
sorveglianza dell'accessibilita dell’allevamento, ferma restando la necessita di una
costante vigilanza da parte degli organi sanitari che potranno impartire le disposizioni
attuative puntuali;

Attesa la propria competenza all’adozione del presente atto in base allart. n. 50 del

D.Lgs. 18 agosto 2000, n. 267,
ORDINA

Al Sig. Mazzini Dino, detentore degli animali del’'azienda agricola “Casa Capuzzola” sita in
Via Verica n. 135 a Pavullo nel Frignano, l'esecuzione immediata dei seguenti
provvedimenti:

1) il sequestro degli animali per osservazione presso I'allevamento suddetto;

2) l'osservazione di tali animali, posti in condizione di non nuocere, avra la durata di mesi
4 dalla data del 08.06.2010;

3) gli stessi non potranno essere spostati senza autorizzazione del Servzio Scrivente,
che lo concedera per imperiose esigenze o per macellazione;

4) il latte prodotto durante il periodo di osservazione & ammesso al consumo soltanto
previa bollitura;

5) se durante il periodo di osservazione dovesse emergere qualsiasi sintomo clinico
comportamentale, smarrimento o decesso, dovra essere avvertito immediatamente il
Servizio Verterinario dall’Ausl di Modena-Distretto di Pavullo.

6) Se durante il periodo di osservazione gli animali dovessero morire devono essere
interamente distrutti con divieto di scuoiamento;

DEMANDA

Al Corpo di Polizia Municipale ed al Servizio Veterinario del’Azienda USL di Modena -
Distretto di Pavullo il controllo relativo all'esecuzione della presente ordinanza.

IL Sl
(Ro o.Cariovi)
ST i)

Il sottoscritto Messo Comunale ha notificato oggi Q_EZ f/’;‘ 3,//'/0 nel Comune di Pavullo n/F. il
- > IAY;
presente atto intestato a N 7?' = 8/ /V / = /VO

consegnandolo in condizioni di riservatezza a mani di

IL RIC%ENTE

/



SERVIZIO AMBIENTE — PROTEZIONE CIVILE
Ufficio B 0536/29933

Fax & 0536/324307

Sito Internet http://www.comune.pavullo-nel-frignano.mo.it
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Comune di
Pavullo nel
Frignano

Provincia di Modena

& Pavullo, li 29.06.2010
Omune di Pay

Protocollo Generala

n. 00111sa del 26/08/2019

T

Distretto di Pavulio
Servizio Veterinario
V.le Martiri n. 63
PAVULLO

Servizio Polizia Municipale
Comune di Pavullo
SEDE

ORD. N. g‘ Ll' ’

OGGETTO: Revoca ordinanza n. 121 del 08.06.2010 inerente provvedimenti da
adempiere per osservazione di n. 3 pecore morsicate da cani sconosciuti presso
Azienda Agricola “Casa Capuzzola di Mazzini Dino” (art. 88 D.P.R. 8.2.1954, n. 320).

IL SINDACO

Vista l'ordinanza n. 121 del 08.06.2010 inerente I'adozione di provvedimenti urgenti per
osservazione di n. 3 pecore morsicate da cani sconosciuti presso Azienda Agricola
“Casa Capuzzola di Mazzini Dino” ;

Vista la comunicazione prot. n. 50898/PG del 29.06.2010 a cura del Dipartimento Sanita
Pubblica — Area Sanita Pubblica Veterinaria Servizio Territoriale Sud Ovest — Distretto di
Pavullo pervenuta in data 29.06.2010 Prot. n. 11148, con la quale si propone la revoca
dellordinanza suddetta in quanto due pecore sono decedute in seguito alle lesioni
riportate ed una & stata ceduta a nuovo proprietario residente a Riolunato;

Considerato che tale animale terminera il rimanente periodo di osservazione in altro
Comune per cui dovra essere emesso nuovo provvedimento da parte dell’Autorita
Sanitaria del Comune di destinazione;

Attesa la propria competenza all’adozione del presente atto in base allart. n. 54 del
D.Lgs. 18 agosto 2000, n. 267,



ORDINA

la revoca dell'ordinanza n. 121 del 08.06.2010, di cui allOggetto, a carico del Sig.
Mazzini Dino, titolare dell’Azienda Agricola “Casa Capuzzola di Mazzini Dino” Via Verica
n. 135, Pawullo;

Si notifichi al Sig. Mazzini Dino, nato a Bologna, il 23.01.1964, residente a Pavullo in Via
Verican. 137.

2\

IL SIND S
(Romaiio Cariovi) / ),
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Il sottoscritto Messo Comunale ha notificato oggi 12?/61 /ﬁ7 nel Comune di
Pavullo n/F. il presente atto intestato a”PIZ ACQ (AsA Q\?UZZOL}‘[ d [(Az2in| D/N o

consegnandolo in condizioni di riservatezza a mani

a_MAZU il DINO

/
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' Provincia
A% diModena

V.le Martiri della Liberta' 34
41121 Modena MO

Oggetto: Avviso di Pagamento Vostre Competenze

Viinformiamo che sono stati disposti i pagamenti sottocitati presso il nostro Tesoriere (Codice Ente Tesoreria 900301)

Unicredit Banca SPA sede o qualsiasi Filiale

Pag.1/1

Modena, 20/12/2010

Spett.le

MAZZINI DINO

VIA VERICA, 137

41026 PAVULLO NEL FRIGNANO MO

Mandato

Modalita' di pagamento

14667 del 14/12/2010

ACC/TO C/C BANCARIO 000000329285
BANCA POPOLARE DELL'EMILIA ROMAGNA

Causale Importo Ritenute Netto
14667 - LR N. 27 DEL 7/04/2000. QUINTO 723,00 723,00
RISARCIMENTO PER LA PERDITA CAUSATA DA
CANI INSELVATICHITI. ANNO 2010:MAZZINI
DINO
TOTALE 723,00 723,00

F.to IL DIRIGENTE DEL SERVIZIO RAGIONERIA E PATRIMONIO

Dott. Renzo Medici



= Provincia
A% di Modena

V.le Martiri della Liberta' 34
41100 Modena MO

Oggetto: Avviso di Pagamento Vostre Competenze
Spett.le
MAZZINI DINO
VIA VERICA, 137

Pag. 1/1

Modena, 17/11/2010

41026 PAVULLO NEL FRIGNANO MO

Viinformiamo che sono stati disposti i pagamenti sottocitati presso il nostro Tesoriere (Codice Ente Tesoreria 900301)

Unicredit Banca SPA sede o qualsiasi Filiale

Mandato Modalita' di pagamento

12829 del 10/11/2010 | ACC/TO C/C BANCARIO 000000329285
BANCA CRV CASSA DI RISPARMIO DI VIGNOLA

Causale Importo Ritenute Netto
12829 - LR 27 DEL 7/4/2000. QUARTO 3.701,70 3.701,70
RISARCIMENTO PER LA PERDITA DI ANIMALI
CAUSATA CANI INSELVATICHITI. ANNO 2010
TOTALE 3.701,70 3.701,70

F.to IL DIRIGENTE DEL SERVIZIO RAGIONERIA E PATRIMONIO

Dott. Renzo Medici



A% Provincia di Modena

Servizio Valorizzazione dell'agroalimentare e del territorio

telefono 058 209 708 informazioni 059 209 729 fax 059 209 770

via Elia Rainusso 144, 41124 Modena c.f. e p.i. 01375710363

centralino 059 209111 www.provincia.modena.it provinciadimodena@cert.provincia.modena.it

Servizio Certificato UNI EN ISO 9001:2008 - Registrazione N. 3256 -A-

U.O Agriturismo, Calamita’, Educazione Alimentare
Prot. n. 79549/15-02-15 f1.3 Modena, 25/08/2010

Alla c.a. Provincia di Modena
Servizio Istruzione e Sociale
U.O. Programmazione Sanitaria
Via J.Barozzi, 340

41124 - MODENA (MO)

ep.c.
MAZZINI DINO

Via Verica, 135

41026 — PAVULLO NEL FRIGNANO

Oggetto: Danni causati da cani randagi o inselvatichiti o altri animali predatori di cui alla Delibera
Dell’Assemblea Legislativa della Regione Emilia Romagna n. 4192 del 6/12/2008
Ditta: Mazzini Dino — Pavullo N/F. Domanda: prot. N.61398 del 18/06/2009

Si trasmette in allegato per ’erogazione del contributo di cui all’oggetto, il verbale di
accertamento tecnico attraverso il quale si & determinato a favore della ditta richiedente
Mazzini Dino, un risarcimento pari a Euro=3.701,70= (Euro tremilasettecentouno,70.

Distinti saluti.

I1 Dirigente del Servizio
Valorizzazione dell’agroalimentare e
del territorio
Paola Vecchiati

vecchiati.p@provincia.modena.it

e et

\
b

Per informazioni telefoniche relative alla pratica in oggetto ¢ possibile contattare il Servizio Valorizzazione
dell’Agroalimentare e del Territorio - Ufficio Danni da Fauna Selvatica —
dal lunedi al venerdi dalle ore 10,00 alle ore 12,00 ai seguenti numeri telefonici:
059/209757 Katia Prandi - 059/209760 Aldo Magnoni



A Provincia di Modena

Servizio Valorizzazione dell'agroalimentare e del territorio

telefono 059 209708 informazioni 059 209729 fax 059 208 770

via Elia Rainusso 144, 41124 Modena c.f. e p.i. 01375710363

centralino 059 209111 www.provincia.modena.it provinciadimodena@cert.provincia.modena.it

Servizio Certificato UNI EN ISO 8001:2008 - Registrazione N, 3256 -A-

U.O Agriturismo, Calamita’, Educazione Alimentare
Prot. n. 79536/15-02-15 fl.1 Modena, 25/08/2010

Alla c.a. Provincia di Modena
Servizio Istruzione e Sociale
U.O. Programmazione Sanitaria
Via J.Barozzi, 340

41124 - MODENA (MO)

e p.c.
MAZZINI DINO

Via Verica, 135

41026 - PAVULLO NEL FRIGNANO

Oggetto: Danni causati da cani randagi o inselvatichiti o altri animali predatori di cui alla Delibera
Dell’ Assemblea Legislativa della Regione Emilia Romagna n. 4192 del 6/12/2008
Ditta: Mazzini Dino — Pavullo N/F. Domanda: prot. N.66017 del 05/07/2009

Si trasmette in allegato per 1’erogazione del contributo di cui all’oggetto, il verbale di
accertamento tecnico attraverso il quale si ¢ determinato a favore della ditta richiedente
Mazzini Dino, un risarcimento pari a € =723,00= (Euro settecentoventitre,00).

Distinti saluti.

I Dirigente del Servizio
Valorizzazione dell’agroalimentare e
del territorio
Paola Vecchiati

vecchiati.p@provincia.modena.it

P et AN

Per informazioni telefoniche relative alla pratica in oggetto & possibile contattare il Servizio Valorizzazione
dell’ Agroalimentare e del Territorio - Ufficio Danni da Fauna Selvatica —
dal lunedi al venerdi dalle ore 10,00 alle ore 12,00 ai seguenti numeri telefonici:
059/209757 Katia Prandi - 059/ 209760 Aldo Magnoni



Alla Provincia di Modena
U.O. Danni da fauna

Via Rainusso 144

41124 MODENA

Pavullo 2 agosto 2010

Ringraziando per la vs. telefonata che ha permesso di scoprire il mio errore,
si chiede di aggiungere all’elenco dei capi deceduti di cui alla mia domanda
del 18 giugno 2010 protocollo 61398 anche la pecora matricola 4160 di cui al
certificato veterinario del 31 maggio 2010 gia in vostro possesso e che mi
ero dimenticato di scrivere.

Allego inoltre copia dei verbali veterinari circa il rinvenimento delle carcasse

delle seguenti pecore :
6826 dispersa il 5 giugno 2010 (verbale veterinario del 10 giugno 2010)
6799 dispersa il 11 maggio 2010 (verbale veterinario del 4 giugno 2010)

Cordiali saluti



—

';% Provincia di Modena

Servizio Valorizzazione delle Produzioni e del Territorio rurale

telefono 059 209732 informazioni 059 209 729 {ax 059 209 770

via Elia Rainusso 144, 41124 Modena c.f. e p.i. 01375710363

centralino 059 209111 www.provincia.modena.it provinciadimodena@cert.provincia.modena.it

Servizio Certificato UNI EN IS0 9001:2000 - Registrazione N. 3256 -A-

Prot. n. 56606 CI. 15-02-15 f1. 2010/3 Modena, 03/06//2010

Spett. Azienda Agricola
Mazzini Dino

Via Verican. 135

41026 FPAVULLO (Mo)

Oggetto : Richiesta indennizzo per la perdita di animali causata da cani inselvatichiti o altri predatori, ai sensi
della Legge Regionale 27/2000 - Art. 26 e della Deliberazione del Assemblea Legislativa Regionale
Emilia-Romagna, N. 207 del 16/12/2008. - Azienda Agricola MAZZINI Gino — Pavullo n/F.

Le nuove disposizioni in materia di indennizzo per la perdita di animali causata da cani inselvatichiti o altri
predatori stabiliscono che i proprietari degli animali uccisi devono inoltrare all’Amministrazione Provinciale
competente, domanda corredata da:

a) dichiarazione sostitutiva dell’atto notorio o autocertificazione da cui risulti la effettiva proprieta degli animali
allevati e che ’'uccisione degli stessi sia da attribuirsi realmente o verosimilmente all’azione di cani inselvatichiti o di
altri animali predatori;

b) copia del verbale rilasciato dal veterinario dell’Azienda U.S.L. che ha accertato i fatti da cui risulti il numero degli
animali uccisi, la specie, la razza, la categoria e quant’altro necessario ai fini della quantificazione in denaro del danno

subito;
¢) se presente, documentazione rilasciata dalla ditta autorizzata al trasporto/smaltimento carcasse.

Poiché a tutt’oggi, agli atti di questa Amministrazione, sono stati prodotti unicamente i verbali di accertamento del
Veterinario AUSL di Pavullo n/F. redatti in data 11/05/2010, 20/05/2010, 21/05/2010, 31/05/2010,

si invita la S.V. ad inoltrare I’allegata domanda entro il 21 giugno 2010

ai fini deila richiesta di indennizzo per la perdita di animali causata da cani inselvatichiti o altri predaton, ai sensi delia Legge
Regionale 27/2000 - Art. 26 ¢ della  Deliberazione del Assemblea Legislativa Regionale Emilia-Romagna. N. 207 del 16/12/2008.
La domanda potra’ essere trasmessa direttamente a mano presso questo Servizio (il martedi dalle ore 10 alle ore 12 ¢
delle ore 15 alle 17), attraverso raccomandata R.R., utilizzando la modulistica che si allega alla presente, debitamente
firmata sui due fogli 0 mezzo fax al n. 059 209770 — Ufficio Danni da Fauna selvatica — Via Rainusso n. 144 Modena

In tale attesa, si porgono
Distinti saluti

11 Dirigente del Servizio Valorizzazione
dell’agroalimentare e del territorio
Paola Vecchiati
vecchiati.p@pm\flrhlcia.modena.it
\PreRRUA QIR

.

Per informazioni telefoniche relative alla pratica in oggetto ¢ possibile contattare il Servizio Valorizzazione delle
Produzioni e del Territorio rurale - Ufficio Danni da Fauna Selvatica —
dal lunedi al venerdi dalle ore 10,00 alle ore 12,00 ai seguenti numeri telefonici:
059/209757 Katia Prandi - 059/ 209760 Aldo Magnoni



N 4;\ h},= vy tdamlf1a” ‘
doc- . wg“rw\uﬂo 809-3!}D- gO‘?Cﬁ)D Provincia di Modena

! 3’.0- D_annidafauna
80759 }D - &T6T / D- 8!695/9 - 82494 { [ - faRaiveoraq-anzatiolen
< : provinciadimodena@cert.provincia.modena.i
VQYL;)L» SeXV e Vaéfruawo w £ cumad - et

Oggetto : Richiesta indennizzo per la perdita di animali causata da cani inselvatichiti o altri predatori,
ai sensi della Legge Regionale 27/2000 - Art. 26 e della Deliberazione del Assemblea Legislativa Regionale Emilia-
Romagna. N. 207 del 16/12/2008

2
1l/La sottoscritto/a W"’Z!M J ‘D (A ©
(cognome) (nome)
consapevole delle sanzioni previste dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. n.445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci e falsita in atti
DICHIARA
ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n.445/2000
o diessere nato/aa BQLD SnA Prov. BO il 23 /0l /“?64

codiceriscale | MI ZIZ]CIN T 614 1A T2 [3 [A] 9] 4] 4 ]E]

o diessere residente a PAVULLO AL RRLSNANO Prov. /KQ.DEU/J;
Via VvERLCA an 433 cap 41026
Telefono_ 0536 48326 cellulare. 34¥3232 412 rax 0536 SOSS G
E-mail mfo o anaenazeld- T siows umw. Gagputlo. T

Indirizzo di posta elettronica certificata @

o diessere proprictario/conduttore dell’Azienda Agricola_ QFSA $alU220 (A .
Partita LV.A. agricola | © [21€13131¢)3 |o|3]e [+
situatanel Comue di € AVULo ] FRISNAND via _ VERICA ; e 43%
iscritta all Anagrafe Regionale delle Aziende Agricole con CUAA_MZZONI LAV ATULE }3 78336336 F

e diavere subito la perdita dei capi elencati nella tabella a pagina seguente , avvenuta in localita
A nlveto caf Rigeloli Altyedlust inaua M 0543 [os-zo/oﬁ -2 [o5- 3;/ -5/@6
1 ; [ doloC - /OG

o che tali animali sono di effettiva proprieta del sottoscritto, e I'uccisione degli stessi & da attribuirsi realmente o

verosimilmente all’azione di cani inselvatichiti o di altri animali predatori.

e di essere oonsapevoié'che Terogazione del contributo & subordinato alle determinazioni della Regione Emilia-
Romagna;

o di essere consapevole che, qualora la compilazione della domanda e/o la documentazione allegata alla domanda
sia incompleta, la Provincia di Modena pud concedere 30 (trenta) giorni per il suo completamento e/o
integrazione; trascorsb; inutilmente tale termine, il richiedente verra ritenuto rinunciatario e la pratica sara
archiviata senza alcun ulteriore preavviso;

o di essere consapevole-che segnalazioni e/o domande pervenute alla Provincia in data tale da pregiudicare le

verifiche e la valutazioni del danno esonerano la Provincia dal pagamento del danno;

AZ. AGR. CASA CAPUZZOLA . v
di Mazzini Dino Firma
PASTORIZIA & APICOLTURA i
Partita | V A N282383NM2A47 7
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~35R. CASA CAPUZZOLA
di Mazzini Dino
PASTORIZIA e APICOLTURA
Partita 1.V.A. 02833636367 —
v-a Verige, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo)

fel. 6530.48326 - Fax 0536.50556

N.B.La firma deve essere apposta su entrambe le pagine del presente modulo
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Provincia di Modena

doc (, 5 Uy \thwj, 0 82640 l D o 30489 ) U.0. Danni da fauna

Via Rainusso 144 - 41124 Modena
Fax 059.209.770 - 712

\/ij‘o?{,: SexyUo V@T&‘n Ayvro - 2 provinciadimodena@cert.provincia.modena.it

Oggetto : Richiesta indennizzo per la perdita di animali causata da cani inselvatichiti o altri predatori,
ai sensi della Legge Regionale 27/2000 - Art. 26 e della Deliberazione del Assemblea Legislativa Regionale Emilia-
Romagna. N. 207 del 16/12/2008

I1/La sottoscritto/a MA'ZZ!/\“ D/no

(cognome) (nome)

consapevole delle sanzioni previste dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. n.445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci e falsita in atti

DICHIARA
ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n.445/2000

demsrenatolas. BolDENA rrov. 80 al3 0l /(964
codiceriscale  (MIZ [Z DIV [6 e 141213 14 ]9 )4 | €]

di essere residentea__ AN LLo ase  PFRISNANO prov. MoDEAJA

via_ \ERIWA n_4%%F car_ 41026
Telefono 0536 48376 Cellulare 34+ 323242 rax 0536 S0.556
E-mail ly fo @ <ao’&CJ~QUZZoI3 " Sitoweb Sorovsr QRO 2% [a. T

Indirizzo di posta eletironica certificata @

di essere proprietario/conduttore dell’Azienda Agricola C‘?.f i & wuz la (A

Partita LV.A. agricola  &J A 33 m Ol 3 :E
situata nel Comune di 9 ul FW via__ \VEXI(A n° (35‘
iscritta all’Anagrafe Regionale delle Aziende Agricole con CUAA M 22D 64/} ZD ASGLE / Q28 %6:3036 T

di avere subito la perdita dei capi elencati nella tabella a pagina seguente , avvenuta in localita
Qn <du22eld ndaa_Cl e § $roma ZolO

che tali animali sono di effettiva proprieta del sottoscritto, e I'uccisione degli stessi ¢ da attribuirsi realmente o

verosimilmente all’azione di cani inselvatichiti o di altri animali predatori.

di essere consapevole che I'erogazione del contributo & subordinato alle determinazioni della Regione Emilia-
Romagna;

di essere consapevole che, qualora la compilazione della domanda e/o la documentazione allegata alla domanda
sia incompleta, la Provincia di Modena pud concedere 30 (trenta) giorni per il suo completamento e/o
integrazione; trascorso inutilmente tale termine, il richiedente verra ritenuto rinunciatario e la pratica sara
archiviata senza alcun ulteriore preavviso;

di essere consapevole che segnalazioni ¢/o domande pervenute alla Provincia in data tale da pregiudicare le

verifiche e la valutazioni del danno esonerano la Provincia dal pagamento del danno;

—

Fi¥ma



Iscrizione Libro

- — o . Genealogico
Specie: Razza Classe di eta N° marca auricolare i :I:r‘;go
4loliNa | SARDA Zoof |t b 6 £ 7 0 | X
7 |l oVINA S ACDA Zcnb (ro 36 Coocoep 3 ¥ O | &
3 | gVINA S ARDA Lt (To36o0sa0 4415 O | B
& | QVINA S ARDA 2009 (fa36ccrnp 6822 0| &

o | o

(0 I

1] O

I

o | o

o |0

0| O

I

s =

EREN

0o | o

Tutto cid premesso

CHIEDE

e che sia effettuato 'eventuale sopralluogo per I'accertamento e la valutazione del danno, nonché I'indennizzo dello

stesso;

e che il contributo sia erogato tramite accredito sul conto corrente bancario:

CODICE IBAN

Nazione | contro | oy ABI CAB N° CONTO CORRENTE

llo

3o Y g 369463l elaolalenl321912 18

Si allegano:

Fotocopia carta d’identita se la firma non ¢ autenticata dal funzionario ricevente
Verbale di accertamento originale del Servizio Veterinario competente

Eventuale copia dell’iscrizione dei capi al Libro Genealogico

N.B. La firma deve essere apposta su entrambe le pagine del presente modulo

Luogo e data Firm
Pouull t!:}/[’aot,o D/’WMW
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" Progr. n. 207 UE (Mo}
Tel. S556.44526 - Fax 0536.50556

VERBALE DI ACCERTAMENTO A ———-

- (Legge regionale: 7 aprile 2000.n. 27 e Dehbera COI‘ISIQ]IO Reg 29 Ottobre 2002 n. 416)

Il sottoscritto Dr Ol' U Do ﬂlo M A U ' Veterinario deII'IAzienda USL di

M- DA PAYLO - |, coadiwvato da 2 in data
[/-05.20(0  ed in localita /iaVe UeA 155 del Comune di
PAVVUUO UA-R- (prov. N O ) presso l'azienda &!: Ae- Ch SA APV E3 oL,
cod. az. O30 0o » & © __ haaccertato il decesso, avvenuto in seguito all'aggressione

da cani inselvatichiti od altri predatori, dei sequenti animali di proprleté di Ae.
CAPIVB2 O A 44 ﬂﬂ?'&‘-iul pYESN)

SPECIE | RAZZA/CATEGORIA _[SESSO [N°CAPI [PESOKG IDENTIFICAZIONE _ |
60 ¢ ze. [IV0O2£00000 H15%

OVIWA[SATDA -PF ConA | T 1
O B T = F S 6o ¢ w— \IV03600000 41 65
PN DY Q = R | 40 ¢ v~ 1302600000 6502
B L o € 1= 4 16Y titen [1T02£ 0000000 26 ¢
= T~ Hitw : £0 Y~ 1TO360000 j1] 2 2
F’rocedura attuata per l&:&ﬁ"ﬁ’herﬁo ?lla mc>r’u£L W Cw  BO 5 o6 2
TP Ot Ivorono T80
L autops:a e stata eseguttafpﬁedapasta j
La carcassa & stata scuoiata nei punti di lesione E
Le lesioni riferibili alla predazione sono state inferte in vita '_ . H

dellanimale . ;

¥

- Erano presenti patologie gravi non riferibili alla predazione ‘

no

Ind

Ind

Le lesioni sono state la causa dlretta e/o indiretta di morte g lhd

Cani _ Proprieta Codice microchip o tatuaggio
Presenti _
VAS\‘:HR@, MAZZFIipe D1 aro : : )
- “ 2 0P8 /002422
TR AL LN — & Roo 8¢ (002582 )
>




" ’ o 1
ote dei verbalizzanti: [<122€c/ L corcome Q' Qe t 1 /w%e
I hnneid & s G oin” jwn 0CH e sz hr K sz ho < rdepte

n‘ eealle  counu cAre

Le carcasse degli animali deceduti, sono state destinate alla distruzione, secondo le
norme vigenti. ‘ _

|l presente verbale & redatto in 4 copie, di cui una per il Comune, una per la Provincia per

- gli adempimenti di rispettiva competenza in- materia di controllo del randagismo, 1 al
proprietario ed 1 allEnte verbalizzante. - '

Fatto aﬂPquefZQ&(i . ilh ” !0':5/30"0 .‘




DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE

*:* SERVIZIO SANITARIO REGIONALE SERVIZIO VETERINARIO INTERDISTRETTUALE ,
* EMILIA-ROMAGNA AREA SUD VERBALE N. 2 n 1 Y

«++ Azienda Unita Sanitaria Locale di Modena UNlTA OPERATIVA PAVULLO

PROCESSO VERBALE DI ,f»ow,ufﬁw

7

hanno effettuato un sop alluogo rilevando quanto segue: (/ / 07, CAJ( 2. VA aalln )’f‘d L ) A
LA hgagansn. 12 VZ (Lot Bl @l fas, aaxoFre ... 4 /M;ér;}?(“m?/’f}?f

iroxoépoo hl(f_-uo;wooo@ 6805%. - m,z(oaaﬂmo%’{— /F a%moao HIRE. .
900002 2. 020005820 . Vwudte b com (A C et it g/ff SR,

(}(.AQ 4«{,401/)/0 /AC’{’A LR a4k DL 5& Lﬁf?épd. e c//,{/roluﬁ-cym_, y=rs
oty oo,

() -
Ragione sociale: in data .. / / / olqQ.. ...~ alle ore 5/7 éw()
Ditta: ... .| isottoscritti ) L DO "]_Q NA.s2l
Sede Sociale | Ufficiali di PG. art. 221 del C.PP. dell’Az. U.S.L. di Modena Ufficio di Pavullo nel
VAt o | FTIGNANO, Si SONO presentati presso M : P( G SAASA CATN LA
Titolare - Responsabile Legale o chi per esso Ry r{iﬁ\ e APR I P (Q(gﬂﬁ% o220 /’?/05.9‘9)
Cognome ... | sito nel Comune di %’d L4 ) QQ AaX via VELUCA n. 129
NOme - e e ove fattisi riconoscere e data conoscenza della qualita e del motivo della visita,
avvalendosi dei poteri loro conferiti dall’art. 1 L. 18-10-1959 N. 945, dalla L. 30-12-1959
NAO @ oo N. 1234 (Art. unico) e dagli artt. 1-3 Legge 30-4-1962 N. 283, ‘aja presenza del
e Sig. i‘[f\f{?”}.m;l (2140 qualiica... | TCOT.0A F4 Adla..O
Residente @ ... A .2 /{‘ 0/ / /36 /’
ViAo e e M s yp (/},» U ¢ AA e )/

.41 /
/rwl :@w 4 Qa%m M/lzéi cﬁ?/{"f.

A
/m ra. Al tea/ls .

4 hn b D 2 RAA IM ML Q.. Ll (_,c)-&-u /i P ﬂ f}‘ pf
//u,g A //fm Q.20 nel /M/u//n—f 2t 20t halim (5/’ 4° 8 Ll trze

d M‘—Q“/;’:“z’/pﬁ?/ P52 .e.
/},q /Y oy zf,z,m £ T;‘é‘

budota i 3600000 €S 10 ¢ 1 wéﬂwaao"?ﬁs) At @/4_/? 7 a/c‘f’wflﬂef,

[J Le cose sequestrate sono j}ﬂjdat'é‘m custodia al Sig. .

s>
che & stato edotto gelﬁ/ overi inerenti la custodia e delle s/a;z:om penali previste per la wolazngne‘déT doverl stessi degli

artt. 334 e 335 C P; ed inoltre che avverso il presente sequestro, puo essere proposté opp sizione al ...

I sig. 1A T ELM.). Q4 f" oo ha dichiarato /27~ Of/LM Cﬂ‘-‘ﬁv‘/’ )

ke he coudey 14 KA /\EMM 2012 2 O, s wally 4 j?#@
A“ MAS MT«Q CLL e Qolu ) %

AL Mm o e%eésw

satoac e sia ellmlnato > T onverfiente nel periodo di giorni ..

[ ] Per quantosopra si diffida Vint
- rf/
in caso di inadempieriza si procedera a termini di legge.

Di quanto precede si & redatto il presente processo verbale rilasciandone copia al Slg

P

Mod. L/36 - S.T.C. - S. Sofia di R. - 25x50x3 - 7-07



%{ “% n. 207

Il sottpscrittoDr Olw Po ﬂlbﬁf’ru i

@ Lt

"VERBALE DI ACCERTAMENTO

AZ, AGR CASA CA
0 di Mazzini DIIEUZZOLA

PAST: ORIZIA e APICOLTURA B
Partita .V?A. 02833630367
Via Verica, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo)
Tel. 0536 48326 - Fax 0536.50556

- {Legge regionale: 7 apnle 2000.n. 27 e Delibera Consiglio Reg 29 Ottobre 2002 n. 41 6)

Veterinario delllAzienda USL di

4O - 2 CAUVUO 4 = coadiuvato da I in data
1Z /o fg( z0i0 - ed in locaita ) 125 del Comune di
Chuvn Y- . (prov. _070 ) presso 'azienda P

cod. az. ©20 Lo 3 & o ha accertato il decesso, avvenuto in seguito all’ aggressrone
redatori, dei seguenti animali di propneté di .

‘da cani inselvatichiti od altri
CAPU 2ZOUA- 4 t[aégzm L a)-©

SESSO .

Procedura attuata per Paccertamento della morte:

L'autopsia & stata eseguita/predispesta

La carcassa & stata scuoiata néi punti di lesione

Le lesioni riferibili al[a predazmne sono state inferte in vrta

Le lesioni sono state ‘la causa dlretta efo indiretta di morte

dellanimale .

- Erano presenti patologie gravi non riferibili alla predazione

ri capi vivi presenti con lesi

.Ht_.[ | .._ . p i

i co segueﬁti all'aggressi

. [SPECIE [BAZZA/CATEGORIA N°GAPI._[PESO KG" [IDENTIFICAZIONE,
Vi A 4%011 flowrovg | M 4 K0 &’ v |(T0Z0000 H T LY
Py a  -Peeoen | ¥ | 4. bo o nn |70 0000002 F0
& w - Novsyonk | 11 - izam\ (€036 0opoH 2

A i ~PE ot = 1 \[- -y

I

e i

ki

ne di cui sopra: ,&%

0 26 L0000 6

&, [

Cani _ Proprieta Codice microchip o tatuaggio
L~ Pregenti 3 _
H A -~ D0 : gg af) gg /@/73%/,;325[’ é’
(P T o YL o 100
(AST. OBLCl N ~— %22 o0 P& (00 %y 5P 1




Jar. n. 207'

Dichiarazioni dﬂl_tp;;:bﬁetaﬁo degli amrnall aggreOT é' Z ,.7/}- o ,ﬁ H/(/L/‘

rr
j;:

o

’“0“9'F¥i Verbahzzanﬁ '52: t:i!liill'r1r:;,‘lllllr‘l{r /c‘ ‘q; ‘ jﬁlf IAAN ?
b L!.,'ﬁrﬂm TSR PRIY C o ool
R T A e (WY

; ) tho . W A
Iobs  edl taan ,_‘,Ama'mmmm_

Le carcasse degh animali decedut: sono state destlnate alla distruzione, secondo le
norme vigenti. : ,

Il presente verbale & redatio in 4 copie, di cui una per il Gomune, una per la Prévincia per
~ gli adempimenti di rispeitiva competenza in- materia di z.‘mn;r 0_del 18 agismo 1 al
propnetario ed 1 all’Ente verbalizzante. o

Fatto awil [ ﬂ / 06/ 7 £ ot .
o £ . u
| | S $ .%o, ROMAN! Ol
Sunith Pubbiica -
ShitageE) 3 Vatorefpropnetano - &
m A

FhUULLO
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SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA

PROCESSO VERBALE

Ragione sociale:

Titolare - Responsabile Legale o chi per esso

Azienda Unita Sanitaria Locale di Modena

DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
SERVIZIO VETERINARIO INTERDISTRETTUALE
AREA SUD

UNITA OPERATIVA PAVULLO

| > Onij Cappeo.

I? O(I ?/K:)l L/aileore .g)

i sottoscritti QL{ A DD f A O i 7 1\ i
Ufficiali di P.G. art. 221 del C.PP. dell’Az. U. S L. di Modena Ufficio di Pavullo nel

P\esso A/{ I/A:‘Q*;"\ /A? J?E?Jt;ﬁ-
LaMa ({2 @ﬁ . 03000 200 ]

2718

VERBALE N.

in data ...

Frlgnano si sono presentati

.. f AX X AL

COGNOME e sito nel Comune dl\fﬁ,)/k)l{ ()/OA’) lrr .Via . k)é?)ZA Ll (o AT

NOME oo | OVE fattiSi riconoscere e data conoscenza della qualitd e del motivo della visita,
avvalendosi dei poteri loro conferiti dall'art. 1 L. 18-10-1959 N. 945, dalla L. 30-12-1959

Nato A e L e L N. 1234 (Art UI'IICO) e dagll artt. 1-3 Legge 30-4-1962 N. 283. alla presenza del

il wee| - Sig. Hﬂ ??{ A OIA D qualifica trai) CUETA A0

Residente a —| nato a . f“g{)wc} IRJ r\ ______ A il éj/p/// jf(/;

VI8 i n°. | e residente a. ]2{/{4 LA A4 %_ Via .. (,/ P S

iz @f/c, 4,/// Q. v" &-/Mg»ln/a

L. APl K

0,3600()0 olft/.f@m
102600000417 ... LS

Aﬂ /- /rﬁﬁé&ﬂﬁ 02280, =......
Medla0.

@f (,J‘P A2 P / M?W/M éxz A ...

Wf (A& U2l
TQUL AR,

A AR.

‘“ ﬂ/{\:s/z

a1 ’1/4
10260000000 €810, ot

l f/f/[r'{ \/@(,4 ........

f?/?/&‘//(/u/

D Le cose sequestrate sono afftdg;,em custodia al Sig. . ,4«'—“'
eﬁ/lr;erentl la custodia e delle sanzioni penali preWTa violazione dei doveri stessi degli

artt. 334 e 335. 615/ ed inoltre che avverso il presente sequestro, pud-essere proposta opposmone

che é stato edotto del

Il 3ig. ..... AN s D ..ha dichiarato .7 {.(J...
& (" Jg. fmg_j7/\._o CaQhon.... \/‘/3@4 g/(m ? . )J

Per quanto sopra si diffida I'interessato a che sia eliminato I'inconveniente nel periodo di giorni

in caso di inadempienza si procedera a termini di legge.

Di quanto precede si & redatto il presente processo verbale rilasciandone copla al Sig.

~ :
-:-.jﬁfaaflr’ma,}(?'ﬁ/ o fattagliene lettura.

PARTE /

Mod. L/36 - STC. - S. Sofia di R. - 25x50x3 - 7-07

WZZANT indo

,;léf!af'r; Dirigenta
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Progr. n. 207 6

VERBALE DI ACCERTAMENTO
(Legge regionale 7 aprile 2000 n. 27 e Delibera Consiglio Reg. 29 Ottobre 2002 n. 416)

Il sottoscritto Dr (()L( MPo AD(J AL Veterinario dell’Azienda USL di
HOPE A ~ OV C. PM_-Q_E coadiuvato da P in data
20/04/ 2010 "ed in localita Vit vequen (36 d | Comune di
CAUULLD L4~ F - (prov. _f{o ) presso I'azienda i R -CACA ot PUE2 OLA
cod. az. 930 1.0 2,Q¢J _ haaccertato il decesso, avvenuto in seguito all’ aggressmne
da cani inselvatichiti od altri predatori, dei seguenti animali di proprieta di .
cAaPu?lton o4 BRI OIXD

[SPECIE |RAZZAICATEGORIA _|SESSO [N°CAPI_[PESOKG |IDENTIFICAZIONE
QOjN A | STHODA - ﬂ@?w& [l 4 | 0o 1503600000 7
I |
| E i
| | ]

Ui

Procedura attuata per I'accertamento della morte:

L'autopsia & stata eseguita/predisposta ,@ )
La carcassa @ stata scuoiata nei punti di lesione H nd
Le lesioni riferibili alla predazione sono state inferte in vita M nd
Le lesioni sono state la causa diretta e/0 indiretta di morte E' ol
dell'animale _
Erano presenti patologie gravi non riferibili alla predazione s /ﬁ

Doy i
Altri capi vivi presenti con lesioni conseguenti all'aggressione di cui sopra: /’ E}-’S O

/
e
-
//
Cani | Proprieta Codice microchip o tatuaggio |
Presenti * .
P IME | ATV AN O TROOLE (00 7, 1207+

& be S n@?mselac)mzzé{
Poy-BEAL) - 'Z,Foo?flﬁﬂzzfﬁﬁ’;?:




Progr. n. 207
Ii);;r;irzﬂom Mtarmlmah aggr fdt,ﬁ”w%“ Lfg{i(}#l AL Z‘-ﬂ f'g{){f

Lz _1€ W72 nﬂ,&’a gee ' 39/ e . (1 ff2eo D. 2o

Note dei verbalianti: T CA7 T ax)
s 0 _

AAAA) [ A e ) 2 el
WM’ & D20 AL Q0000 26K
¢ 6_ e, - e ‘NO AN ﬁ A 51 Qant m)i?‘ 0;"; 201 O
Le carcasse degli ahimali deceduti, sono state destinate alla’ distruzione, secondo le
norme vigenti.

Il presente verbale & redatto in 4 copie, di cui una per il Comune, una per 1a
gli adempimenti di rispettiva competenza in materia di controllo del rapdagismo, 1 al

proprietario ed 1 all'Ente verbalizzante.
Fatto agﬂz QE il 20//0,‘: 274

Sottoscrive I'allevatore/proprietario

50)
s 57 Dr. ROMANI Olindd

Sanitd Pubblic

mv:‘:ufo' ;- Vaterinario Dmgenm
1)
N

965059650 Xed - - 97e8v"9e80 'L
- gg;‘muahem
(ow):li'lﬂ'lﬂmm ot Bed

700idY ° VIZROLSVd

ouiq uizzenw P
V‘!OZZﬂdVO VSV OV v “ZV



AZIENDA U.S.L. di MODENA - 2 6 1 7
DISTRETTO DI PAVULLO NEL FRIGNANO
SERVIZIO VETERINARIO Data Zﬁé / / 2410
Ora //3/0

Verbale di sopralluogo

A A ,{ : =
II/1 sottoscritto/i / 4/ 71 A

si sono presentati presso: Az AGR. CASA CAPUZZOLA
di Mazzini Dino
Luogo/Ditta PASTORIZIA e APICOLTURA
o Partita 1.V.A. 02833630367
Via Verica, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo)
¢ Tel.-0536.48326 ~-Fax-0536.50556

,)
per il seguente motivo: DA QAL 04' P &L«

rilevando quanto segue: éﬂ otk /{ : M iColgece
OOOOOS{ , Cotn @A Qe CL«_R M/u:‘z,w Q-Q&'& /QJ‘A-Q.\
4 '

A2

,,Q/ %“%ml TR AN

_/4.{34,17///.

vS¥ -I‘/gj@fﬂﬁ&k '_ M

Ivlaﬁgﬁﬂtg%ﬂﬁ St

Oﬁfw/
I Sig. A ANA s

J' £& B Ky 57 fm&uﬂo}‘ S

)Y 060000000 ’l«a" 53




: % M 30{0 : - AZ. AGR CASA CAPUZZOLA
\ 4 di Mazzimf-’ioé%?.TURA
- A .
Via Verica, 135 41028 PAVULLO n/F. (Mo)
Tel. 0536.48326 - Fax 0536. 50556

VERBALE DI ACCERTAMENTO
- (Legge regionale- 7 apnle 2000.n. 27 e Delibera Consiglio Fleg 29 Ottobre 2002 n. 41 6)

r OL NDoO ﬂwn AN\ Veterinario dell’Azienda USL di

Il sottoscritio

X R . coadiuvato da > in data
71 06/ zo/o - ed in localita Via VERCA |25 del Comune di
CAvVULO L F- (prov. Mo ) presso l'azienda Al. Af . cASA £APY 270 A

cod. az. O A0 MO 3 8 © _ha accertato il decesso, avvenuto in seguito all'aggressione
‘da cani inselvatichiti od altri predatori, dei seguenti animali di propneté di AL M,
cA PV ?Z—abﬂ di NR22/101 ©1a2 O

SPECIE |BAZZAICATEGORIA [SESSO TN°GAPI. |PESO KG | IDENTIFICAZIONE
KCUW& §'4ﬂf)ﬁ Prcogal P 4 AD £ p ) ITO2E0000000
s - fovyovg| M " 1 H v |iT 026009000

.

Procedura attuata per Paccertamento della morte:

A\

L'autopsia & stata eseguita/pradisposta~ g hd

La carcassa -é stata scuoiata néi punti di lesione E [nd

Le lesioni riferibili alla predaz10ne sono state inferte in \nta . ﬁ Ind

Le lesioni sono state ‘la causa diretta efo indiretta di morte % hd

dell’animale . g & L |
- Erano presenti patologie gravi non riferibili alla predazione ' ﬂ

Altri capi vivi presenti con lesioni consegueﬁti all'aggressione di ¢ui sopra:

Cani _ Proprieta Codice microchip o tatuaggio
Presenti ' ;
PR -MHLT dA¥Yine D10 1280038 [00242C0
N “ 4800880024 %544 .

Y2774 TN ,eooj,?/oozh 593 Z
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Veafrt Guneghu #oA e

S, 207 3
ichiarazioni de] proprietario deg]j animali aggredni:p
7 : ¥ y = d > A - gxﬂ ._..’

(A d4A 2 L/ X NG A A oA e At s A
> v _- “_E, 5 . FAE A [ . - 4_4(_ 3
s oo oo " 0K DOl o A2 0l oo Ne te o c.%“

Note dei verbalizzanti: W "4 2 it et QWiine Lot gr,m..c.. &*
Do omtanna QPP 2.0Cu |, Ao owﬂ-‘mf(; il
e Oa) dl/ “ ol o 7 :

! . ~ .
AA ] 4 Conjon—& Al AN 0. 2 Lo pt T s Y Dl e " x
2 e, 7 ve :
; YN YT o SNelLE LD1e12€

DA A A g A/ ‘.,.A
< o 2K o s odd o (0K, od ined2+0 (aite f
vl A USELLL R it felt Ve -

(24 AL A
. ] ;“ 4 :
" sono stdte destinate alla distruzione, secondo le

J'?.-_'ﬂ—u' )i Ao * ol S - Iy
Le carcasse degli animali decedut
norme vigenti. '

di cui una per il Comune, una per la Provincia per
di controllo del randagigao, 1 al

b}

Il presente verbale & redatto in 4 copie, '
gli adempimenti di rispettiva competenza in- materia
proprietario ed 1 all'Ente verbalizzante.

£ ﬁ%[g.‘ 0o oo
Sottoscrive I'allevatore/proprietario -
% %} _,L*.g._ .




AZ. AGR. CASA CAPUZZOLA
di Mazzini Dino
PASTORIZIA e APICOLTURA 6
Partita |.V.A. 02833630367
Via Verica, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo)

VERBALE DI ACCE‘ETAM ENTO Tel. 0536.48326 - Fax 0536.50556
(Legge regionale 7 aprile 2000 n. 27 e Delibera Consiglio Reg. 29 Ottobre 2002 n. 416)

Drﬂ 2V /ﬂ/}ﬂ-ﬂf Veterinario dell’Azienda USL di

Il sottoscri

2% ‘ oadiuvato da _____— in data
i in localita /4 VEmMA /27 del Comune di
P (prov. presso |'azienda Az. 4 ) QA

cod. az. ha accertato il decesso, avvenuto in seguito all'aggressione
da cani inselvatichiti od altri predatori, dei seguenti animali di proprleta di :
C\a" AD

SPECIE | RAZZA/CATEGORIA [SESSO |N°CAPI |PESO KG |IDENTIFICAZIONE |,

Vi | Shapn - Porogf T ] 40 o n. | 11034 M"94Zé /4%

//
Pl

Procedura attuata per I’accertame’hto della morte:

L'autopsia & stata eseguita/predispesta /& hd

La carcassa & stata scuoiata nei punti di lesione /'@\/

Le lesioni riferibili alla predazione sono state inferte in vita : /@/ _ @

Le lesioni sono state la causa dlretta e/o indiretta di morteﬁ/ ld

dell'animale '

Erano presenti patologie gravi non riferibili a!_lé predazioﬁe - El /E/

Altri capi vivi presenti con lesioni conseguehti all'aggressione di cui sopra: %;Zﬁ’rt/ O

Cani - Proprieta Codice microchip o tatuaggio

Presenti
LA S NY.X & SVVER VR 32 0088 100 P47 0
o e 580084 lpoeh3z 4t

fitgz- G —_ 2800 2 100258 v




/ Progr. n. 207

| : 7
ie egli .ar;nimali aggrediti: /’7,. ) _Zut? f\—é/b’ 94\9 M'W/

i {/-ﬂw_a ¥ 'e- fL CI"'AA-—. !‘o Wv <\~ ql‘éj

Qe A N A_ A 44 4 b W | _.'.-‘ VA A LN A

iLonn Dyl 2004 L Cocopr el Qe
CRunan At - Runend N arpan o Ve L A fuaxa .
PM,,P;,M/LVt - /i J

Le carcasse degli animali deceduti, sono state destinate alla distruzione, secondo le
norme vigenti. ‘ ;

Il presente verbale & redatto in 4 copie, di cui una per il Comune, una per la Provincia per

gli adempimenti di rispettiva competenza in° materia di controllo del randagismo, 1 al
proprietario ed 1 all'Ente verbalizzante.

% _ sAerfario ufficiale
Fatto al WD L - g i ‘M/ 0; / wWlo g7/
z _ 7 . . £ .

Dr. ROMANI Olindo
Vesterlnarlo Dirlgente

/ Sottoscrive|l'all@vatore/proprietario

28 0
Via Verica, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo)
Tel. 0536.48326 - Fax 0536.50556



< PrO;\rnZOT@ 5 Sldgm ZO/{O |

VERBALE DI ACCERTAMENTO |
- (Legge regionale-? aprile 2000.n. 27 e Delibera Consiglio Reg. 29 Ottobre 2002 n. 416)

V10ZZNdYO YSYO ""OV

< u
Il sottosgitto Dr /),11 N0 ﬂ\on Ar/ i Veterinario dell’Azienda USL di 588 &
:%\,115) |r)-r RV (L O UK. coadiuvato da e in data §§Eg.9—
- 05 /a5 / 20{0 ~ed in localia A VEReA 125 del Comune di ZL<NE
PAVU O AU (prov. MO ) presso l'azienda AZ-A ¢ . CASA 44f¢£%$§§0 R
cod. az. 0208 O % 90 ha accertato il decesso, avvenuto in seguito all'aggressione gggii‘-
da cani inselvatichiti od altri predatori, dei seguenti animali di propneta di [E&qu—s_ﬂ aéggg
< PU 2T OLA L Ao P1ro - SEEES
' = - ax~
SPECIE -|RAZZA/CATEGORIA SESSO IN°GAPI. | PESO KG" | IDENTIFICAZIONE o5 3
WA AR -Cecotll | T 20z .| 002, G0 g
“ | “N o\ “ o [N W ToséepoPwo?
& S e o G4 /TO2E 00O VOLES.
s =l ¢ [ « (T 03£ 0000005/
Procedura attuata per I’accértame’nto della mof’te: ‘ _ - ‘
L'autopsia & stata eseguita/pradispesta: ‘,E/ hd
La carcassa & stata scuoiata nei punti di lesione ﬂ
Le lesioni riferibili alla predazione sono state inferte in vita ~ . ﬁ/ Ihd
Le lesioni sono state la causa drretta efo indiretta di morte/@< Ind)
dell'animale . g B
- Erano presenti patologie gravi non riferibili alla-predazione ' /E/
Altri capi vivi presenti con lesioni ¢ seguentl all'aggressione di ¢ui sopra: 734
i) (ST Aot eokn 4 IV 026 0000D ESOF - N2 o000 6502 -
ArTdxvboe00000 227 . /m _.Z'q,. Q Alain0 O )00@(
an»& U i}q:m Al o D&é@onﬁonK
Cani Proprieta Codice microchip o tatuaggio
Presenti |
0T RO IAZZ 70T prioo 1580038100t
" - ~ WOOLI00% 224 4 s
/X PRL. N s 38 00 SK /00 468 27




Progr. n. 207 )
Dichiarazioni- del pop ietario degli animali aggrediti: \L/ % OW%%O Z Jém(:
swwun,u, 0 Vit ano 02/ 1upaerno

et a0 XA A . e }1,0 {'L,o,té.o/{'-e L J/MEC% H
Q AL \PDQ/‘J—' 47 ﬂz"-fR rd 4 .4(/7}9/'4‘4_; - "

n'

Le carcasse degh animali decedutl sono state destinate alla distruzione, secondo le

norme vigenti.

|l presente verbale e redatto in 4 copie, di cui una per il Comune una per lg Provincia per
- gli adempimenti di rispettiva competenza in- materia dl controllo /d rahdagismo, 1 al
propnetano ed 1 allEnte verbalizzante.

Fatto aéﬂ%ﬁ E’, ill Qf/ﬂg/fﬂ/ﬂ
%ﬁﬁrwe I’ilevatore/propnetano ‘
T

23 Dr. ROMAN! Dllndo

;law. w3
VLS Veterinarlo Birlgeita




on 't ol 2619
s AZIENDA U.S.L. di MODENA -
DISTRETTO DI PAVULLO NEL FRIGNANO

SERVIZIO VETERINARIO Data (7% é {74,

Verbﬁle i sopralluogo
II/1 sottoscritto/i J/ / { % ?/1 U -

si sono presentati presso: A% AGB:: gﬁzszﬁ:c 6?.';” ZZOLA
PASTORIZIA e APICOLTURA
Luogo/Ditta Partita LV.A.

Via Verica, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo)
Tel. 0536.48326 - Fax 0536.50556

o ) SaE
per il seguente motivo:... LSS T Al LA An

-

nlevand quarﬁ)s ue( ’?fi’f zin 77 ,Z; lﬁﬁéé’fr” ﬂf ,/{F CrleA

—

¥ ¢
,{,Of:, 'Ian, 0.{1._.9 £ N, = BN W LA L " ¢

L= %..-'\- T = i oy - iy T8 S :
TR B R e
t‘f‘.&/{A L,c»efezfui A s AaoAn ¢ . IT03600000

2 00 al. P /ﬁ_n r-.-,’){;{
l/l CEAAT.

v e s,

PG f> Pttt Bl L Ot s
Al
ti m\i r_fl*’()f W‘ : V(/{/f) af;&(-'f_if Ma”/é/‘/}
o P

oy V&
ﬁ’&ﬁ 20(0
2 ,ff ‘. : ﬁ
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“' :\‘;l N :
2 AZIENDA U.S.L. di WIODENA 2 8 2 8

DISTRETTO DI PAVULLO NEL FRIGNANO

ﬂ!
SERVIZIO VETERINARIO Diits & )A/r/ / 2o

Verbale di sopralluogo

7 7/
7/ N 7 -
I/l sottoscritto/i.. (// R {74/ //7 /(i 4%

Si sono presentati presso:

AZ. AGR. CASA CAPUZZOLA
Luogo/Ditta di Mazzini Dino

Partita |.V.A. 02 ,
ViaVerica, 13541026 PAVULLOWE (M)
g Tel. 0536.48326 - Fax 0536.50556

per il seguente motivo:_{24 (21« /,/ L ST T

rilevando quanto segue: /z/f 7/} /*f / I TN /Mﬁrﬁ
| 103400000 57577 & f'u,/_,«.,/-o £ Gga

; : g /
Eﬁ«i g 1 «,Z 215 t&/ﬂ 22N
& —
4. f""”j“‘””“ o a%w/f//m/u
Il Sig. ' _ha dichiarato:
: _,f-*“\,//ﬁf
A
LA PARTE RBALIZZANTI '
N0 7 :
N Do - ~
LW L, ' r‘;‘%mﬁlhﬂa
Mod. L29 - STC. - §. Sofia i R. - 100x30x3 - 1.02 Yeterinario Dirigentg




AZ. AGR. CASA CAPUZZOLA
di Mazzini Dino
PASTORIZIA e APICOLTURA
Partita L.V.A. 02833630367
Via Verica, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo,
Tel. 0536.48326 - Fax 0536.50556 6

A0 gwg'mp o1

Progr. n. 207

VERBALE DI ACCERTAMENTO
(Legge regionale 7 aprile 2000 n. 27 e Delibera Consiglio Reg 29 Ottobre 2002 n. 416)

Il sotto mto (7[’” 00 ﬂ\Ol‘l AN Veterinario dell'’Azienda USL di
no, - auuﬂlo u & coadiuvato da = in data
o ed in localita Un Vet 124 del Comune di

. (prov. ho ) presso l'azienda [t}_.w&tfom
cod. az. DKo o 3 3 (Q___ha accertato il decesso, avvenuto in seguito all'aggressione
da cani inselvatichiti od altri predatori, dei seguenti animali di proprieta di [(L&:LQ!}A
APV oA L [lazzivt Dipo

|SPECIE | RAZZA/CATEGORIA _[SESSO [N°CAPI _[PESOKG [IDENTIFICAZIONE , |
Ul SN - FPELOLA ¥ | 4o | ITO3EDOOLEOF
|
| i
| I |

Procedura attuata per I'accertamento della morte:

L'autopsia & stata eseguita/predisposta— ﬁ
La carcassa € stata scuoiata nei punti di lesione @' nd
Le lesioni riferibili alla predazione sono state inferte in vita ﬁ Ind
Le lesioni sono state la causa diretta e/o indiretta di morte 5]( Ind
dell’'animale

Erano presenti patologie gravi non riferibili alla predazione isi M

Altri capi vivi presenti con lesioni conseguenti all'aggressione di cui sopra: 4/gttcct>

Cani Proprieta | Codice microchip o tatuaggio
Presenti
NAYHM & N0 [S800 K00 TH Ll
— 12800 $8 100 2472

(e (AL & [3£00 98 100 24 55% 1
|




Progr. n. 207 / 7

lch,araza ni de! proprietarjo degli animali aggrediti:
YR AAD Q,J& Pos Lo Inb

&

, r
Le carcasse degli animali deceduti, sono state destinate alla distruzione, secondo le
norme vigenti.

Il presente verbale e redatto in 4 copie, di cui una per il Comune, una per la Prov:ncua peE
gli adempimenti di rispettiva competenza in materia di controllo del ra
proprietario ed 1 all'Ente verbalizzante.

FanoaMf /ﬂ/ é’/é&z 0

Sottoscriv?ﬂ'allevatore!proprielario
E\N I ‘% UL~

AZ. AGR. CASA CAPUZZOLA
di Mazzini Dino
PASTORIZIA e APICOLTURA
Partita_.V.A. 02833630367
Via Verica, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo}
Tel. 0536.48326 - Fax 0536.50556

Dr. ROMAN Dlindo
Veterinaria Birigeids
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+ N AZIENDAUSL diMODENA 2620~
DISTRETTO DI PAVULLO NEL FRIGNANO ;

SERVIZIO VETERINARIO Data __[ ;;}'4?61 2ol ©
Ora __/_/_-;._{'?

Verbale di sopralluogo

wm sottoscrrttof / /é a1 Ao~

si sono presentati presso:

) ASA APUZZOLA
Luogo/Ditta A AGRdT%azzIﬁ?DIno
PASTORIZIA o APlCOLTURA

s Partita.LV.A.

? / F)E 12541028 PAVULLOMF (Mo
| per il seguente motivo: 483264 Fax 0536.50356~ , _ .

j rilevando quanto:segueﬁw,ut/h m/wml 4 O pro
Cudhie. 1605600000 6207 coe bova: Lo ttedles |
&!QZA ;93@& OEOQ@QO W W Cﬂﬁ@ami

1y Pon A 22 *rﬁ%f 2 1l i fp
‘ /fg;’mueiw/j_lr }w% 2o/t It coran }/Pm

Iyo%é60000 0 55'%

WSig.g21 044 .
@(» v/»em il lefradk. /%”MMOK/&[/ o

ModLmSTC S. Sofia di R. - 100x30x3 - 1-02 :




' o {6 pwpve (@

\}ERBALE DI ACCERTAMENTO
(Legge regionale 7-aprile 2000-n. 27 e Delibera-Consiglio- Reg. 29-Ottobre 2002 n. 416)

r p Z | VDO ﬂ OnAu | Veterinario dell’Azienda USL di

- cci}adluvato a Dl in data
in  loc ta AVeaed | del Comune di

cod. az. £)>0 /1 ch ') ha accertato il decesso, avvenuto in seguito all' aggressione
da cani inselvatichiti od a?I_tf predatori, dei seguenti animali di proprieta di s
ANZTZOLA A2 Do

SPECIE |RAZZA/CATEGORIA SESSO N°CAPI _|PESO KG |IDENTIFICAZIONE
G

QUINA]_ SR - FEOER, ¥ Y7/ 5P

Procedura attuata per I'accertamento della morte:

B

L’autopsia & stata eseguita/predisposta~ hd

La carcassa & stata scuoiata nei punti di lesione ﬁ' Id

Le lesioni riferibili alla predazione sono state inferte in vita ﬁ g

Le lesioni sono state la causa diretta e/o indiretta di morte ﬁ - hd
dell'animale ,

Erano presenti patologie gravi non riferibili alla predazione ' @'

Altri capi vivi presenti con lesioni conseguehti all'aggressione di cui sopra: A4t

Cani ' Proprieta Codice microchip o tatuaggio
Presenti
- HAk | (IRTH& o100 0/ JE 002422 0F
[ =9 - Sian :

2, 2
fnex - Fe | — ~ 2 00 98 /00 24 6P% 1

9G505°9E50 Xe4 - 92€8¥'9€S0 "18L

(OW) 3/u OTINAVd 92041 - SE1 "BOLISA BIA

(prov. _11() ) presso taz:enda M&{MM

ou|q 1uizzew 1P
V10ZZNdYD VYSVD HOV "ZV

L9E0E9€EEBZ0 'V Al BIMEd
VHNLI0DIdY 6 VIZIYOLSYd
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s

Progr. n. 207

ichiarazigni del pl"O rietario, degli animali aggrediti: MMM

,/-0 i ’J’_.. r} 4 — _-“L_ ," 1 "A '.‘-‘.

s
]

ote dei’ verbalizzanti: EWAA-C 4 (steoud A
. 3 - . RanedA & ‘ ’2,},04,,_:

h & & o JarnZ2A4L v

Le carcasse degli animali deceduti, sono state destinate alla distruzione, secondo le
norme vigenti. ' :

Il presente verbale & redatto in 4 copie, di cui una per il Comune, una per la Provincia per
gli adempimenti di rispettiva competenza in materia di controllo del randagismo, 1 al

proprietario ed 1 allEnte verbalizzante.

Fatto a/ﬁféﬂ%ég ’ il. /4/ﬁé;éw0
scrive I'allgvatore/proprietario
M‘WA .
v v

AL. AGR CASA CAPUZZOLA
di Mazzini Dino
PASTORIZIA @ APICOLTURA

rita LV.A. 02
P s - 41026 PAVULLO n/F. (Mo) -

Tel, 0536.48326 - Fax 0536.50556

/'_ Ty

. Dr. ROMAN! Ofindd
Veterinario Dirigenta




O Z/{ }tujm %od© Az AGR: CASA CAPUZZOLA

di Mazzini Dino

PASTORIZIA e APICOLTURA 6
\ljrogr n. 207 - Partita I.V.A. 028336303687
" Via Verica, 135 - 41026 PAVULLO n/F. (Mo)

VERBALE DI ACCEHT AMENTO Tel. 0536.48326 - Fax 0536.50556
- (Legge regionale 7 aprile 2000.n. 27 e Delibera Consiglio Reg. 29 Ottobre 2002 n. 416)

.

l¥ sottoscrittd Dr UHNDo ﬂlﬂf‘[m\n - a—PrUO{O 4\'9(4:! Veterinario delllAzienda USL di
=5 [LO A -()ko. <@ coadiuvato da YA&mowr A - in data
i ~ ed in localita it VERICA 124 del Comune di
(prov. _M O ) presso l'azienda

cod. az. .00 280 ha accertato il decesso, avvenuto in segurto all'aggressione
da cani mselvattcll ti od altri predatori, dei seguenti animali di propneta di _M-Av-
ARV TOUA (&t Hu v 0

SPECIE -|BAZZA/CATEGORIA |SESSO [N°CAPI |PESO KG |IDENTIFICAZIONE "
Oviv A Fh00k [PeLons | F 1 G0t 1] 170 36 00000007 74

W | n SMueusa] B 1 20 trve IR0 M00000 &5
t NV A 2 & en frmv_m,

‘I

Procedura attuata per I'accertamento della morte:

L'autopsi’é & stata eseguita/predisposta @(
La carcassa & stata scuoiata nei punti di lesione : Q’
Le lesioni riferibili alla predazione sono state inferte in vita ﬁ _
Le lesioni sono state la causa diretta e:’o indiretta di morte ﬁ' Ihd
dell’animale . ,

- Erano presenti patologie gravi non riferibili al_lél predaziohe- ' @/

(A

Altri capi vivi presenti con lesioni conseguenti all’aggressione di cui sopra: _MM&,O

: Cani Proprieta Codice microchip o tatuaggio

resenti R _

Pzﬁ Lt [ wve I - N800 8L 100 2427 OF
e (P 247 J0 " £ 10

L [ OD’(PIOO% 9%7’




' Progr. n. 207 _ ' 3 % : 7

.‘,‘:I' ' . ' . ’ /
Dichiarazioni de roprletarlo degli animali aggrediti: M‘M& A AL
0 s A O IL.’ % v PALA A_D A0 LA A Aol 0 ML E e
__ ] _QJ”AM A_ ol Wi = AN _.’ .‘.. !_ I e '_';: a2 bt _a-‘u::a
_. A = i . ' 0 2 L) ’_‘ =
P = v
Ratl
Note dei verbalizza ti: AMM %G cf)'(ée?'uf’{{ & " oy éva.a. % UMe>TLL
£/
¢ 'd/’ = A 24 ’44 ‘L_ A L -A‘; A LA L_IA_. [ ‘I ‘Z‘L Me‘,.p
/LM* -_wfe/_u. PR, VO VP / , 0 e e
00 0p et - o 244 l_. DA
'Y AP AA CAAVEN A" ruAAr\DA A 'r"ll'-r C
Le carcasse degll animali deceduti, sono state destinate alla distruzione, secondo le

norme vigenti.

Il presente verbale € redatto in 4 copie, di cui una per il Comune una per la Provincia per
gli adempimenti di rispettiva competenza in- materia du controllo de ndagtsmo 1 al
proprletano ed 1 allEnte verbalizzante.




B DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
SERVIZIO SANITARIO REGIONALE SERVIZIO VETERINARIO INTERDISTRETTUALE &
EMILIA-ROMAGNA AREA SUD VERBALE N. -~ 7 2 O

. Azienda Unita Sanitaria Locale di Modena UNlTA OPERATIVA PAVULLO

PROCESSO VERBALE DI A'{‘%{Zm{@

Partita |.V.A. 028336
Ragione sociale: indata ....... 2\ 106 ( 7—0 ‘Jia Verica, 135 - 41026 PA g’?f;F {Mo] ér((s‘ _______________

DAY ISOTtOSCi’Ittthﬁq—l s C 0 -%l OWSUS 326“ 053W§§6( JAIOMNL L. A

Ufficiali di P.G. art. 221 del C PP dell’Az. U.S.L. di Modena Ufficio di Pavullo nel

* Sede Sociale

Wiaoo e e - Frignano, si sono prespztah@RsSOASA CAPUZZOLA
[ di Mazzini Dino
[ Tltofare Responsabile Legale o ch| o<1 =TT [ - PASTORIZIA e APLC.OLTURA ........................................................................
: ita |.V.A. 0283 .
Cognome . ‘”( .}4 L2 M‘ ,,,,, sito nel Comune di....y;.. Ve::artﬂﬁ 41026 PAVULEO. n,q,: (Mo}... eI e

5
Nome ... L\\ S .| Ove fattisi riconoscere e J&b“%é@%%%zg“ oﬁgsc?gaﬁa e del motivo della visita,
avvalendosi dei poteri loro conferiti dall’art. 1 L. 18-10-1959 N. 945, dalla L. 30-12-1959

Nato a . L—ﬁ (.G AM N. 1234 (Art. unlco) e dagll artt. 1-3 Legge 30-4-1962 N. 283, alla presenza del

-2 lf‘\{ é‘{ | Sig. . i("/l ey I\Jl B& AJS. . qualifica.. L. STy Y2eE, .
Residente a ...[ C(»':’C) "u& natoa . (220D, GM/(\ A /\91 é;{'
Via UE"& ...... Co ne ./1..,_;,;.a eesHEie P}Q yulla. \ia . Ufz {Q) (T f 25
hanno effettuato un sopralluogo rilevando quanto segue: NILL X S Co Lo RACYH u‘&g’“f’h&)f\\i\!\l&.@

2 gﬂ)ﬁaz‘ﬁﬁﬁﬂ?}’)uﬁlﬁm 0. PRELE a2 ff Yt &_) R\ R ), T S
F’&(mnﬁmmz‘ﬁ:;mm\marm\a@nmmmmﬂ?huﬁDﬁlk,gé”ab%p

e SA . 1SPRTIAVD.. Aaes S CONaTURE.. ALGY . LYaRY.. R4 ot L)
f.(:\l\ ReADO.UA. . o AT AL FQI}HQWGQ"Q&)QM({?&‘ A3 De.nd. PE L
TRACGEE A S &fﬂ 20y EL00S (e f@na L) (904 Conby bEABRA
Qo SINTRRLY. R B0 AL v..()........tt..tz..ze RAo. IaCaTas e o\ A8 .
\)\ SN0, (P N oS PN JDQMSC‘J(\A’Lme{. \ole... el 2’?@5 o

o Xttt et N VN Me G Del hers. 2ol L. Tca "Rl as

QQ"& P m.ms A0kt M. b0 Crls

B SV 7/\"1'1 (o3 OCE. S SRk Lo EOAR Yoho DALS. ALECE ST "
P . (./4 La.. .ci £ RQ_\._ D EA NG D). G R AT d R UK BEPLARS

GABEULATD. Do N~ -\~ N ql _____ [AVAN ny?z o1 o IA‘}”Q Ny,
[ ] Le cose sequestrate son<’)¢¢mdtaﬁ£\‘T'r‘1a custodia al Sig. . —Em G O A oM B o 1 57
che & stato edotto f’doven inerenti la custodia e delle sanzioni penal‘gigy' per_ la violazione dei doveri stessi degli

artt. 334 € 335 C.P; ed moltre che avverso il presente sequestro, pud essere proposta opposmone al e :

Il Sig. .. Hﬂ R \A.J 2. hh AN ~ha dlchlarato CUE.. D S0k

r”_)}@wgm x_g___fw OnGE HA .. S:{DNO Syeuno. 8 uﬁmﬁint.mmro

[ ] Per quanto sopra si diffida I'interessato a che sia eliminato I'inconveniente nel periodo di Giorni ...

in caso di inadempienza si procedera a termini di legge.
Di quanto_precede si & redatto’il presente processo verbale rilasciandone.copia al Sig. TC{\'?/’\\«\_Q
= N @Q

T?'ILA PARTE / IL

Mod. L/36 - 5.T.C. - S. Sofia di R. - 25x50x3 - 7-07



cititeass DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE

E::E""E SERVIZIO SANITARIO REGIONALE SERVIZIO VETERINARIO INTERDISTRETTUALE
© EMILIAROMAGNA AREA SUD VERBALEN. 2721

. Azienda Unita Sanitaria Locale di Modena UNITA OPERATIVA PAVULLO

PROCESSO VERBALE DI m{m 2./ L

Ragione sociale: in data ... ( / o / ai[e ore ..

Ditta: | 1 SOTEOSCT Y e, .
Sede Sociale | Ufficiali di P.G. art. 221 del C.P.P. dell’ AZCR RM&&Q\\@HICIO di Pavullo nel

ino
VI e | F1IGN@NO, ST SONO presentatl%zesso di M“‘"Ep?c LTB i

STORIZ! 303
Titolare - Responsabile Legale 0 Chi PEI €SS0| v P';aﬂ“a ‘-"--%"33333%% a\é\;é“"

o) : SE—
V‘a\’%ﬂ%‘s@- aifax 05 T S L

COgNOME | SITO NEL GOMuNe di..........

ove fattisi riconoscere e data conoscenza della qualita e del motivo della visita,
avvalendosi dei poteri loro conferiti dall’art. 1 L. 18-10-1959 N. 945, dalla L. 30-12-1959
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