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Prot.R. G.n. 5201 del 10/12/2020 ORDINANZA N. 31

OGGETTO: Revoaca propﬁa ordinanzan. 29 del 16/11/2020 di provvedimenti sanitari disposti
all’allevamento suino di proprieta della [OMISSIS] codice aziendale n. [OMISSIS].

IL SINDACO

CONSIDERATO che a seguito del controllo clinico, effettuato al fine di identificare casi di Mal Rossino presso
I'Azienda Agricola di cui in oggetto, il Veterinario Ufficiale non ha rilevato nuovi casi di malattia. Trascorsi
quindi pit di dieci giorni dall’'ultimo caso confermato;

VISTA la nota ASL prot. n. 0109639/207del 27/11/2020 a firma del Pirigente Veterinario Dott. [OMlSSlS] e
Direttore Dott, [(MISSIS] acquisita dall’Ente al prot. n. 4929 del 27/11/2020;

Visto il Regolamento di Polizia Veterinaria D.P.R. n® 320 dell’ 8.02.1954 agli articoli: 9, 10, 125, 126, 128;
Visto il Regolamento (CE ) n. 178/2002;

Visto il Regolamento (CE ) n. 882/2004;

Visto il Regolamento (CE) n. 853/2004;

Visto il Regolamento (CE) n. 852/2004;

Visto il Regolamento (CE) n. 625/2017;

Visto il D.Lgs. n. 267/2000 “Testo Unico delle Leggl sull'ordinamento degli enti Locall" Art.50,c.4e5;

VVVYVYY

RITENUTO estinto il focolaio di malattia

ORDINA

La revoca dei provvedimenti adottati con I'ordinanza n. 29 del 16/11/2020.

Letto e sottoscritto a norma di legge. -

I Smd’aco

RELATA DI NOTIFICA

Io sottoscritto, Messo Notificatore del Comune di , dichiaro

di aver notificato il giorno | mese ‘

anno alle ore __ copia della
- al Sig. |

nelle mani di

IL RICEVENTE - ' IL NOTIFICATORE




