MODULO B 

RISPOSTA ALIMENTO ADDIZIONATO (ARR)

Al Ministero della Salute 
DSVET, DGSAN, Ufficio IV 
Viale Giorgio Ribotta, 5 

00144 Roma
OGGETTO: Codice I.5.I.H.I.6/………………………..(indicare codice come indicato nella nota ricevuta) - ARR, NOME PRODOTTO: (indicare la denominazione commerciale completa)…………………………………………………………………………………………
Il sottoscritto...........................................................................................................................................

rappresentante della societa'...................................................................................................................
con sede legale in....................................................................................................................................

via/piazza...........................................................................................................n........... cap……......... telefono.........................................................fax.....................................................................................

partita IVA o codice fiscale ...................................................................................................................

Indirizzo cui inviare la corrispondenza (se diverso dalla sede legale)…………………………….......

IN RISPOSTA ALLA VOSTRA COMUNICAZIONE DI CUI ALL’OGGETTO, RELATIVA AL PRODOTTO ADDIZIONATO.....................................................................................  (indicare la denominazione commerciale completa)
Allega alla presente:

1) un esemplare della etichetta conforme a quella usata per la commercializzazione ingrandita in modo da adattarsi ad un foglio A4, in bianco e nero, e stampata su carta comune, datata, timbrata e firmata; 
2) ogni altra documentazione (specificare quale).
Data,...........

Firma e timbro ................
