
MOD. C 
 
 
Dichiarazione relativa all’ HACCP  
 

Al Sig.Dirigente 
      VII Direzione Sviluppo Economico 

 Provincia Regionale di Messina 
          Denominata “Libero Consorzio Comunale” 

 Ai sensi della L.R. n° 8/2014 
 
 
 
 

Il sottoscritto ………………………………………………………………………………………… 
 
In qualità di ………………………………………………………………………………………….. 
 
Dell’Azienda …………………………………………………………………………………………. 
 
Dichiara che l’ Azienda rispetta ed è in regola con la normativa richiesta HACCP 

 

 

 

 

Data ………………         In fede  

      Firma ……………………………… 


