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Domanda di nulla-osta per avvio dell’attivita di intervento di terapia assistita con gli
animali (TEA) o educazione assistita con gli animali (EAA)

Amministrazione destinataria

Ai sensi dell'articolo 68 e dell'articolo 69 del Regio Decreto 18/06/1931,n. 773

Il sottoscritto

Cognome Nome Codice Fiscale

Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza

Residenza

Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SE CAP
Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

in qualita di (questa sezione deve essere compilataseil dichiarante non é una persona fisica)

Ruolo

Denominazione/Ragione sociale Tipologia

Sede legale

Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SNC CAP
L]

Codice Fiscale Partita IVA

Telefono Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

Iscrizione al Registro Imprese della Camera di Commercio Provincia Numero Iscrizione

domiciliazione delle comunicazioni relative al procedimento

(articolo 3-bis, comma 4-quinquies del Decreto Legislativo 07/03/2005, n. 82)

Il sottoscritto chiede che le comunicazioni relative al procedimento trasmesse dall'’Amministrazione vengano inviate al seguente indirizzo di posta elettronica certificata



in relazione all'attivita con sede operativa in

Particella terreni o Unita imm. urbana Cod. cat. Sezione Foglio Particella Subalterno  Categoria Visura
Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SNC CAP
Ulteriori immobili oggettodel procedimento, (allegare il modulo "ulteriori ii bili oggetto del procedil ")
il procedimento riguarda ulteriori immabili
CHIEDE

il rilascio del nulla-osta per I'avviodellattivita di

O  centro specializzato che eroga terapia@ssistita con animali e/0 educazione assistita con animali
Q©  struttura non specializzata che eroga terapiaassistita con animali
O struttura non specializzata che erogaeducazione assistita con animali residenziali

\/alendosi della facolta prevista dall'articalo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.
4L45,consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo:76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.
445 e dall'articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsita in atti,

DICHIARA

che nei propri confronti non sono state applicate.con provvedimento definitivo una delle misure di prevenzione previste
dal“libro 4, titoli I, capo Il del Decreto Legislativo 06/09/2011.n. 159 (" Codice delle leggi antimafia e delle misure di
prevenzione, nonché nuove disposizioni in materia di documentazione antimafia ")

di essere in regola con guanto previsto dalle normative amministrative, edilizie e sanitarie vigenti e il Decreto Legislativo
09/04/2008, n. 81 per gli aspetti di tutela del lavoratore

di essere in possesso dei requisiti strutturali e gestionali previstial capitolo 5 dell'Accordo Stato Regioni

di operare
O  senza animali residenziali
O  con animali residenziali

L] cane
L] gatto
L] coniglio
L] cavallo
L] asino
di svolgere i seguenti interventi assistiti
L] TEA
Ll EAA

possesso dei requisiti soggettivi morali per I'esercizio dell'attivita

(da compilare in caso di avvio dellattivita)

Soggetti tenuti alla dichiarazione dei requisiti morali
unico soggetto tenuto a presentare la dichiarazione del possesso dei requisiti morali per I'esercizio dell'attivita ai sensi
dell'articolo 2 del Decreto del Presidente della Repubblica 03/06/1998, n. 252

O  oltre al sottoscrivente ci sono altri soggetti tenuti a presentare la dichiarazione di possesso dei requisiti morali per
I'esercizio dell'attivita

(compilare il modulo “dichiarazioni sul possesso dei requisiti da parte degli altri soci (Allegato A)")



[ referente per la pratica

Cognome Nome Codice Fiscale
Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata
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Elenco degli allegati
(barrare tutti gli allegati richiesti in fase di presentazione della pratica ed elencati sul portale)

dichiarazioni sul possesso dei requisiti da parte degli altri soci (Allegato A)

planimetria dettagliata con destinazione'd'uso dei locali, con particolare riferimento a quelli destinati agli animali
relazione tecnica riguardante le tipologie di intervento praticate nel centro e le misure per la cura del benessere animale
impiegato sia durante le sedute di trattamento’che nei periodi di inattivita

copia dell'autorizzazione agli allacci idricie fognari

copia dell'autorizzazione agli scarichi idrici

copiadell’atto di proprieta o contratto di affitto delle superfici e dei manufatti redatto ai sensi della Legge 03/05/1982, n.
203 (norme sui contratti agrari)

pagamento dell'imposta di bollo

ricevuta dei diritti di segreteria/istruttoria

(da allegare se previsti)

ulteriori immobili oggetto del procedimento

copia del permesso di soggiorno

(da allegare in caso di cittadino extracomunitario)
copia dell'atto notarile con il quale € stata conferita la procura

altri allegati (specificare)

Informativa sul trattamento dei dati personali
(ai sensi del Regolamento Comunitario 27/04/2016, n. 2016/679 e del Decreto Legislativo 30/06/2003, n. 196)
dichiara di aver preso visione dell'informativa relativa al trattamento dei dati personali pubblicata sul sito internet

istituzionale dell'’Amministrazione destinataria, titolare del'trattamento delle informazioni trasmesse all'atto della
presentazione della pratica.

Fara in Sabina

Luogo

Data il dichiarante



