Agroqualita

Sacucitylaval: RINA/C

/SENSITIVE

DICHIARAZIONE DI TRASFERIMENTO PARTI ANATOMICHE N° /

DENOMINAZIONE/RAGIONE SOCIALE AZIENDA

CODICE NIC

SEDE OPERATIVA

TRASFERIMENTO PARTI ANATOMICHE

DICHIARAZIONE DI MACELLAZIONE |N°®
DENOMINAZIONE RAGIONE SOCIALE DEL
MACELLO DI PROVENIENZA CODICE NIC
SPALLA|N KG
FILETTO|N KG
PROSCIUTTO|N KG
CAPOCOLLO|N KG
PANCETTAI|N KG
LARDO [N KG
SOTTOCOSTOLA|N KG
DATA E N° DDT
DENOMINAZIONE/RAGIONE SOCIALE
SALUMIFICIO DESTINATARIO CODICE NIC

LUOGO E DATA

TIMBRO E FIRMA

NOTE: * IL cODICE DELLA DICHIARAZIONE DI TRASFERIMENTO E' COMPOSTO DALLE ULTIME DUE CIFRE DELL'ANNO E DA UN NUMERO PROGRESSIVO. ES. 22/00001

Il presente documento deve essere consegnato in copia al salumficio che riceve le parti antomiche




