Allegato 3
Domanda di aiuto 2018/2019
OCM VITIVINICOLA
PNS_ Misura Investimenti

Dichiarazione sostitutiva di certificazione

(art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)

Il/la Sottoscritto/ c.f.

nato a ( ) il / / ,

residente a ( )in n°
oppure:

rappresentante legale della ditta

C.f. sede legale a ( )in

o

n

Domanda di Aiuto Misura Investimenti (Reg Ue 1308/2013 art. 50) n.

consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci & punito ai sensi del codice penale e delle
leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 76 D.P.R. n. 445/2000,

DICHIARA
che alla data odierna

. conduce terreni agricoli a qualsiasi titolo, con conseguente iscrizione sul Fascicolo Aziendale;

. NON conduce terreni agricoli a nessun titolo, con conseguente non iscrizione sul Fascicolo
Aziendale;

Si impegna, inoltre, a comunicare tempestivamente, all’Ufficio Regionale competente per
territorio, ogni eventuale variazione intervenuta in data successiva alla presente dichiarazione.

Luogo,

Data / /

Firma del dichiarante
(per esteso e leggibile)

Ai sensi dell’art. 10 della legge 675/1996 e successive modificazioni, le informazioni indicate nella presente
dichiarazione verranno utilizzate unicamente per le finalita per le quali sono state acquisite.



