
 Allegato A 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETÀ 

(Art. 47 D.P.R. 28.12.2000 n. 445) 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________________  

Nato/a a _________________________________________________ il __________________ 

Residente a _________________________ in Via ___________________________________ 

Codice Fiscale _________________________ 

Consapevole che: 

•    Le dichiarazioni mendaci sono punite penalmente ai sensi dall'art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445; 

•  In caso di dichiarazioni false o non più rispondenti al vero, decadrebbe immediatamente dall'eventuale 

beneficio acquisito ai sensi dall'art. 75 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445; 

 

Dichiara di essere: 

□ coltivatore diretto ai sensi dell'articolo 22, primo comma, della Legge Reg. 6-9-1976 n. 44;  

□ Imprenditore agricolo professionale con iscrizione n° _____________________;  

□  coltivatore diretto associato,  

□ Imprenditore agricolo professionale associato 

□ Imprenditore di sesso femminile 
□ Giovane agricoltore di età non superiore ai quarant’anni 
□ Titolare di Azienda che aderisce a consorzi di tutela 
□ Azienda che applica il metodo di produzione biologica ai sensi del Reg. (CEE) 
□ 2092/91 e s. m. i . 
□ Amministratore di Cooperativa sociale di cui all’art. 1 – lett. B, L. 381/91 
□ Titolare di Azienda confinante 
 

DICHIARA  di  

   ESSERE/    NON ESSERE iscritto, in qualità di:    coltivatore diretto /    imprenditore agricolo, nell'apposita 

sezione del Registro delle Imprese della Camera di Commercio, Industria, Artigianato e Agricoltura di  

_________________   con il n° _________________ 

Dichiara inoltre che non sussistono a proprio carico procedimenti penali e/o di condanne per delitti contro la 

pubblica amministrazione e/o contro il patrimonio e di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'ari 10 

detta legge 675/96, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente 

nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione è resa. 

 

Luogo e data _______________________        FIRMA          

 

 

 

 

 

Si allega fotocopia di un documento di identità del dichiarante in corso di validità 


