
 

Modello Allegato 4  

(da redigere su carta intestata dell’Istituto/Università/Ente di ricerca) 

 

AL 

MINISTERO DELLA SALUTE 

Dipartimento per la Sanità Pubblica Veterinaria, 
la Nutrizione e la Sicurezza degli Alimenti 
Direzione Generale della Sanità Animale e del   Farmaco 
Veterinario 
Ufficio VI – Benessere animale 
Via Giorgio Ribotta 5, EUR 
00144 – ROMA 
 
 

 
 
                       

Oggetto: Comunicazione di Sperimentazione Animale Art. 7 D.L. 116/92. 

 
 
 
 
 
A norma dell’Art. 7 del D.L. 116/92 e secondo le indicazioni della successiva circolare ministeriale n. 8 del 22/04/1994 si 
comunica la documentazione tecnico scientifica relativa al progetto sperimentale: 
 

Titolo: 
 
 
“…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………” 
 
 
 
 
Data ………………………………..       
       
  
 
       Firma del Responsabile del progetto di ricerca 
 
 
       …………………………………………………………….…………… 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Schema per la presentazione di un progetto di ricerca ai sensi del decreto legislativo 116\92* 



 

 

 
 

RESPONSABILE DEL PROGETTO DI RICERCA 

 
COGNOME  ________________  NOME  ________________ 

 
CODICE FISCALE  ________________  RESIDENZA ________________ 

 
DIPARTIMENTO O ISTITUTO DI APPARTENENZA 

 
_______________________________________________________________________ 
 
 

RESPONSABILE DELL’ESECUZIONE DEGLI ESPERIMENTI 

 
COGNOME  ________________  NOME  ________________ 

 
CODICE FISCALE  ________________  RESIDENZA ________________ 

 
DIPARTIMENTO O ISTITUTO DI APPARTENENZA 

 
_______________________________________________________________________ 
 
 

RESPONSABILE DELLO STABULARIO 

 
COGNOME  ________________  NOME  ________________ 

 
CODICE FISCALE  ________________  RESIDENZA ________________ 

 
 
 

UBICAZIONE DELLO STABULARIO 

 
__________________________________________________________________________ 
 
 
(*) Se gli esperimenti implicano deroga in base all’articolo 8 e all’articolo 9 il presente schema deve essere allegato alla 
specifica domanda 
 
 
 
Medico veterinario responsabile dei controlli di cui all’articolo 6 del Decreto Legislativo 116/92 
 
Dott.    _____________________________________________ 
 
 
Si prevede di utilizzare n. animali:    ___________________________ 
 
Tipo di Animale:      ___________________________ 
 
Gli animali saranno stabulati nei locali:   __ _______ 
 
Gli animali saranno utilizzati nei locali:   __ _______ 
 
Fornitore:       ___________________________ 
 
Obiettivo del progetto di ricerca: 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 



 

 

_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
Stato dell’Arte del progetto di ricerca: 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
Risultati attesi: 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
 
 
Durata della sperimentazione (massimo trentasei mesi): ____________________ 
 
 
 
Personale che attende alla esecuzione degli esperimenti e/o al controllo degli animali (compreso il responsabile degli 
esperimenti): 
 
 

Cognome e Nome Titolo di Studio Qualifica Dipartimenti /  
Istituto di afferenza 

    

 
 
 
Metodologia e tecniche impiegate nella ricerca: 
 
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 



 

 

 
________________________________________________________________________ 
 

1) Che tipo di sofferenza si ritiene di infliggere agli animali? 
 

 Poca o nessuna sofferenza 

 Alcune sofferenze (di breve durata) 

 Estreme e intollerabili sofferenze in animali coscienti 

 Forti privazioni, mutilazioni o altri traumi 

 
2) Anestesia:     SI [ ]     NO [ ] 

 
3) Tipo di anestesia:     _____________________________ 

 

4) Gli animali sono soppressi tramite:  _____________________________ 
 
Al termine delle procedure sperimentali gli animali sono riutilizzati:  SI [ ] NO [ ] 
 
 
Dichiarazione riferita alle prescrizioni di cui all’articolo 4 (inevitabilità del ricorso ad esperimenti su animali e necessità del 
ricorso ad una specie determinata ed al tipo di esperimento) e di cui all’articolo 5 (rispetto delle condizioni): 
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
 
Documentazione a corredo (bibliografia, pubblicazioni, ecc.): 
 
Bibliografia del proponente 
_______________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
 
Bibliografia generale sull’argomento di ricerca  
 
_______________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________ 
 
 
Data ________________________________ 
   
Responsabile dell’esecuzione dell’esperimento 
 
Firma _______________________________ 
 
 
Responsabile del Progetto di Ricerca 
 
Firma _______________________________ 
 


