
Modulistica richiesta Nulla Osta al travaso in Banchina 

 

 

Il sottoscritto______________________________ nato a__________________________________ 
Il______________ nella qualità di__________________ del M/P___________________________ 
iscritto nelle matricole del Compartimento Marittimo di Mazara del Vallo con 
numero________________ e munito del Parere igienico-sanitario ai sensi del D.Lgs. 524/95 
rilasciato dall’Az.USL n°__  di_______________________________prot. n°______ del_________  
 

CHIEDE 
 

L’autorizzazione allo sbarco e spedizione immediata dei prodotti ittici pescati ai  sensi dell’art.3 
comma 1 lettera c del D.Lgs n°531/92  e la Circolare n°922 del 17/04/1994 dell’Assessorato 
Regionale dalla banchina del porto di____________________allo Stabilimento Cee n°______ 
della ditta________________________ sita in_____________________ nella 
via__________________ o Mercato ittico Cee n°____ di ____________________ 
 
 
_______________ lì_________________ 
                        Firma 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


