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[
Componenti della domanda _|Contenuto

[Dettaglio

MODELLO DOMANDA DI AIUTO/PAGAMENTO - REG. (UE} n. 1305/2013 del Consiglio del 17/12/2013

[Operazioni

FRONTESPIZIO

Riporta l'indicazione:

- della Regione o Provincia autonoma territorialmente
competente

- dell'Organismo pagatore

- del CAA/UITicio tramite cui & stata presentata la
domanda

Precompilata sulla base della selezione del Bando
regionale a cui fa riferimento 1a domanda e sulla base
dell'utente abilitato alla compilazione della domanda;
In caso di domanda di rettifica, indicare la motivazione
deila rettifica e la domanda che si intende rettificare

QUADRO A

DATI IDENTIFICATIVI DELL'AZIENDA E ESTREMI DI
PAGAMENTO

La sez. 1 riporta tutti i dati di dettaglio dell'azienda
richiedente il premio: titolare, rappresentante legale,
ubicazione.

Precompilato (Deriva dal Fascicolo aziendale)

La sez. 2 riporta gli estrem| del c/c bancario efo
postale su cui effettuare I'eventuale pagamento
dell'aiuto.

QUADRO B

ADESIONE ALLE MISURE PAGAMENTI AGRQ-CLIMATICO-
AMBIENTALI, AGRICOLTURA BIOLOGICA E BENESSERE
DEGLI ANIMALI del Reg. UE 1305/2013

La sez. 1 riporta la misura

la sez. 2 riporta la finalita di presentazione selezionata
La sez. 3 riporta le infarmazioni refative all'annualita di
impegno

La sez. 4 riiporta le informazioni relative alla sotto-
misura e 12 tipologia di intervento per cui il beneficiario
si impegna

Lasez 5 riporta In caso di cambio bepeficiario il cuag

Indicare la finalita di presentazione della domanda

OUADRO G

FORMA GIURIDICA

Riporta la forma giuridica del richiedente

Indicare la forma giuridica

QUADRO D

CONSISTENZA ZOOTECNICA

La sez. 1 riporta la costistenza zootecnica dell'azienda

Precompilato (Deriva dal Fascicolo aziendale)

QUADRO E

LOCALIZZAZIONE DELL'AZIENDA

Indicare la localizzazione dell'azienda

Calcolato in automativo per le Zone svantaggiate, Natura
2000 ed aree vulnerabili al nitrati, sulla base di un criterio
di prevalenza, calcolato in termini di superficie totale
dell'UTE aziendale interessata dall'operazione finanziata,
tenendo conto che la “localizzazione prevalente” di
un‘azienda viene assegnata quando il centro aziendale ed
almeno il 50% della SAU aziendale appartengono ad una
deile zone citate; Nel caso in cui almeno il 50% della SAU
aziendale ricada in zona con vincoli ambientali specifici
Indicare il corrispondente valore

QUADRG F

ATTIVITA' CONNESSE SVOLTE IN AZIENDA

Riporta le attivita collaterali a quella agricola
prevalente esercitate in azienda,

Indicare le eventuali attivita connese svolte in azienda

QUADRC H

CONDIZIONALITA'

Dichiarazieni e impegni obbligatari per il richiedente
relativi alla Condizionalita In base all'lARTT. 93 e 94 E
ALL: 1 DEL REG. (UE) 1306/2013 (D.M. 23 GENNAIO

UTILIZZO DELLE SUPERFICI AZIENDALI SU INTERVENTI A
SUPERFICIE

Riporta I'utilizzo delle superfici aziendali per parcella
Agricola, per ogni intervento a superficie previsto dalla

accettazione della clausola compromissioria

aln D
QUADRO I UTILIZZO DELLE SUPERFICI AZIENDALI SU INTERVENTI Riporta l'utilizzo delle superfici aziendali per parcella
MNON A SUPERFICIE Agricola, per ogni intervento non a superficie ma
vincolato al suolo in termini di impegno sulle specifiche
particelle previsto dalla Regione e/o Provincia
QUADRO |2 RIEPILOGO INTERVENTI Riepilogo interventi per tipologia di intervento Esaminare I'elenco per verificare I'adempimento di tutte
le operazioni.
QUADRO 13 INTERVENTI RICHIESTI ZOOTECNIA Riporta le quantita richieste a premio per gli interventi
aventi come unita di misura UBA, In particolare
verranno riportati gll interventi censiti in
QUADRO 14 ALTRI INTERVENTI RICHIESTI CON PREMIO NON Riporta e quantita richieste a premio per gli interventi
COMMISURATO ALLA SUPERFICIE O ALLA ZOOTECNIA non legati a superfici e zootecnia. In particolare
verranno riportati gli interventi censiti in
predisposizione quali interventi non legati alla
QUADRO DICHIARAZIONI E IMPEGNI Dichiarazioni e impegni obbligatori per il richiedente
QUADRO L SOTTOSCRIZIONE DOMANDA Riporta la sottescrizione della domanda e 'eventuale

QUADRO N (firma at

ELENCO DI CONTROLLO DELLA DOCUMENTAZIONE
PRESENTE

Madello di riepilogo ad uso dell'operatore CAA, da
inserire nel fascicolo cartaceo (Firma autografa)

Esaminare I'elence per verificare l'adempimento di tutte
le operazioni.

QUADRO N (firma eleliramea)

ELENCO DI CONTROLLO DELLA DOCUMENTAZIONE
PRESENTE

Modello di riepilogo ad uso dell'operatore CAA, da
inserire nel fascicolo cartaceo (Firma elettronica)

Esaminare I'elenco per verificare I'adempimento di tutte

le operazioni.




DOMANDA DI SOSTEGNO/PAGAMENTO

REG. (UE) n. 1305/2013 deif Consiglio del 17/12/2013

PAGAMENT! AGRO-CLIMATICO-AMBIENTALI (art 28)

AGRICOLTURA BIOLOGICA (art. 29)

BENESSERE DEGLI ANIMALI (art. 33)

REG. (UE) n. 2021/2115 DEL PARLAMENTO EUROPEOQ E DEL CONSIGLIO del 02 dicembra 2021
ADESIONE AGLI IMPEGNI IN MATERIA DI AMBIENTE E DI CLIMA E ALTRI IMPEGNI

IN MATERIA DI GESTIONE - art. 70 del Reg. UE 2021/2115

CAMPAGNA 2023

AUTORITA’ DI GESTIONE
REGIONE O PROVINCIA AUTONOMA

Ly

COD ISTAT  DESCRIZIONE
ENTE

L —

ORGANISMO PAGATORE
ARGEA - Agenzia regionale per il sostegno all'agricoltura

DOMANDA TRASMESSA TELEMATICAMENTE

I T |

COBICE SIGLA PROVINGIA PROGR. UFFICIO OPERATORE

TIPOLOGIA DI PRESENTAZIONE DOMANDA

BANDD e = — = e

SPAZIO RISERVATO AL CODICE A BARRE
CODIGE A BARRE

3424 XXXXXXX

NUMERQ IN CHIARO

[ ]Domanda di modifica ai sensi dellart. 7 comma 1 lett. ©) del Reg (UE) n. 20221173

l:lDamanda diritiro ai sensi dell'art. 7 del Reg. UE 2022/1173 (ntiro parziale)

QUADRO'A - AZIENDA
SEZIONE | - DATI IDENTIFICATIVI DEL RICHIEDENTE
CUAA (CODICE FISCALE)

I O

[] saritare se oA pwviDUALE

DCnmunicazmna ai sensi dellart. 3 del Reg UE 2021/2116 (Deroghe in casi di forza maggiore e in circostanze accezionali)

IN SOSTITUZIONE DELLA DOMANDA

PARTITA IVA

IIIIlIIIIIl

COGNOME O RAGIONE SOCIALE

NOME

DATA DI NASCITA (GGMMAAAA) SESSO

I|I|IIIHM]F||

COMUNE DI NASCITA

FROVINGIA

INTESTAZIONE DELLA PARTIVA VA {solo par lo ditte indmdual)

INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA (FEG) NUMERO TELEFONO CELLULARE

RESIDENZA O SEDE LEGALE

INDIRIZZO E NUMERO CIVICO

NUMEROQ TELEFONO

CODICE ISTAT COMUNE

PROVINCIA CAP

Comimne Pronancin

RAPPRESENTANTE LEGALE/ TUTORE

CUAA (CODICE FISCALE)

IIIIIIIIIIII[III

COGNOME

TIPO RAPPRESENTANZA

NOME

DATA DI NASGITA (GGMMAARA) SESSO

I|I|IJI|I_M|L|

COMUNE DI NASCITA

PROVINCIA

SEZIONE Il - COORDINATE PER IL PAGAMENTO

ritiane guito cor

per quanto rig

SWIFT (0 BIC) - COORDINATE BANCARIE (obthgatonn nel cas e irsnsazion mtermazonal

CODICE BANCA CODICE NAZIONE CODICE CITTA'

N.B. Il conto deve essere inlestato al richiedente - if codice IBAN indicato identifica il rapporto corrispondente con il proprio Islitute di Credito: I'ordine di pagamanto da parte dell’ Organismo Pagatore ARGEA si
da il beneficiario indicato dal codice IBAN (Dirattiva 2007/64/CE del 13/11/2007, applicata in Italia con L. n. 88/2009 e con il D. Lgs. 27 gennaio 2010 n, 11).

BAN - COORDINATE DI PAGAMENTO « RIEMPIRE OBBLIGATORIAMENTE TUTT| | CAMPI DEL PRESENTE RIQUADRO

CODICE FILIALE

CODICE PAESE CiN EURO |CIN CODICE ABI CODICE CAB NUMERD CONTO CORRENTE
ISTIUTO

PROVINCIA cap
AGENZIA COMUNE

L1 JL |




CUM (CODICE FISCALE) NUMERO DOMANDA

I O |IIlIIlIII|

ll.ﬁ. PRESENTE DOMANDA SI BASA SULLE INFORMAZIONT CONTENUTE NELLA SCHEDA FASCICOLO (DM 12 gennaio 2015, n. 162, art, 3), N. SOTTOSCRITTAIL |

LE INFORMAZIONI RIPORTATE NEL PIANO DI COLTIVAZIONE CONTENUTO NELLA SCHEDA FASCICOLO SARANNO UTILIZZATE, OVE PREVISTO DAL PSR, DAL BANDO O
DALLE DISPOSIZIONI ATTUATIVE, PER | SUCCESSIVI CONTROLLL.

[ ] misura11. acRicoLTURA BIOLOGICA
[] wisura 14-BENESSERE DEGLI ANMALI

- 3 A

DDOMANDA DISOSTEGNO e PAGAMENTO DAGG!OHNAMENTO ANNUALE

DESTENSIDNE IMPEGNO

|:| SOSTITUZIONE IMPEGNC DTRASFURMAZIDNE IMPEGNO
: : DOMANDA ANNO
ANNUALITA' DI IMPEGNO .
NO (%) nnnna DOMANDA INIZIALE N |:I PRESENTATA NELL'ANNO I:I PRECEDENTE N :I
DAL (GG/MMIAAAA) AL (GG/MMIAAAA)
PERIODO DI IMPEGNC COMPLESSIVO DELLA MISURA (") I I_

(7) Le informazioni relative all'annualta di impegno, domanda iniziale, annualta di presentazione, domanda precedente sona riferiti al periado di impegno complessvo della domanda
Per la misura 11 in particolare quesle informazioni si riferiranno allimpegno complessivo per la misura

- A
I = RICHES TA PHERT ~ PEAODODMPEONG )
L G - ” " ANNUALIT
et ool DESCRIZIONE TIROLOGIA DI NTERVENTO

DIMPEGHNO i GUANTITA AL

{GOVILARAA) OGSV AALS)

EEZ'VTPEE!ENMM'IUMIQ

CUAA DI EVENTUALE BENEFICIARIO OGGETTO DI CESSIONE TOTALE O PARZIALE DELL'AZIENDA E/Q CAMBIO BENEFICIARIO (PSP- Capitalo 4.7
Elementi comuni dei tipi di interventi di sviluppo rurale - Paragralo 5 Interventi a superficie o a capo - Aspetti rasversali)




CLAA (CODICE FISCALE) NUMERO DOMANDA

Y O I IIIHIIILIIII&I|

-FORMA GIURIDICA
RMA GIURIDICA
FORMA GIURIDICA

SEZ. Il - ADESIONE AZIONI COLLETTIVE

CUAA ASSOCIAZIONE O

ApEsione azionl cowteTive [ st [ no ACCORDO D'AREA [ s [ Jno azIENDA CAPOFILA [ 51 [_no DELLENTE [ ]
PROMOTORE

QUADROD - CONSISTENZA ZOOTECNICA {I coefficienti di conversione in UBA riportatl possono subire madifiche in base a quanto previsto al paragrafo 5 del caplitolo 4.7 - Elemanti comuni'dei tipi di intervanti di sviluppo
rurale del Piano Strategico/Nazionale PAC. I dati di riferimento sottoriportati sono quelli presenti nella scheda di validazione del fasicolo e potrebbero differenziars| da quelli presi in considerazione per I criteri di
ammissibilita che sono calcolati secondo i criteri e le ragole stabilite nei singoli Bandi Regionali.

SEZ. | - CONSISTENZA ZOOTECNICA

ALLEVAMENTO BOVINI ALLEVAMENTO OVICAPRINI ALLEVAMENTQ EQUIDI

N AR COEFF uBA COEFF usA NCAPI COEFF UBA
VACCHE DA LATTE 1 OVINI - FEMMINE ADULTE » 1] 12 MESI ted EQUINE DI ETA" > Al 6 MESI
ALTRE VACCHE 1 OVINI - MASCHI ADULT] > DI 12 MES| 015 ASINGDIETA" » AL G MESI
VITELLI FING A 6 MESI i cul feanmine o4 OVINI - FEMMINE < DI 12 MES! aeg EQUINI DI ETA' < Al G MESI
HOVING DA 6 A 24 MES! DA MACELLO 0.8 OVING - MASCHI < Df 12 MESI 0.00 ASINI DI ETA" < Al G MESI
BOVINIDA G A 24 MESI DA ALLEVAMENTO 08 CAPRINI - FEMMINE ADULTE > DI 12 MES! 015
BOVINI DA 2 ANNIE PIU DA MAGELLD ! CAPRINI « MASCHI ADULTI = [ 12 MEST a5 TOTALE EQUIDI D ::I:l
BOVINI DA 2 AN E FIU DA ALLEVAMENTO 1 CAPRINI - FEMMINE < DI 12 MESI U
TORI 1 CAPRING - MASCHI = D1 12 MES! .00
TOTALE BOVINI A TOTALE OVICAPRINI 8
ALLEVAMENTO SUINI ALLEVAMENTO AVICOLO ALTRI ALLEVAMENTI

N.CAP| COEFF uBA N.CAP| COEFF UBA N.CAPI
SUINI DA INGRASSO 03 POLLI DA CARNE .53 CONIGLIE MADRI (FATTRICH)
LATTONZOLI 03 GALLINE OVAIOLE 0.014 APLNUMERO ARNIE)
MAGRON| 03 ALTRIAVICOLI o.n ALTRE TIPOLOGIE D ALLEVAMENTO
SCROFE Ul PESO » 50KG oF
VERRI 03
MAGRONCELL! 02 ALTRI VOLATILY 0.0
SCROFETTE 05

TOTALE AVIGOL : E I:I TOTALI UBA AZIENDALI A+BC+D+E :l

TOTALE SUINI l: D I:]

QUADROE - LOCALIZZAZIONE DELL'AZIENDA

AREA SVANTAGGIATA I:Izone CRDINARIE AREA NATURA 2000 I:Izom AL DI FUOR) D1 AREE NATURAZU00 AREE CON VINCOLI I:IZONE CROINARIE
D(ONE SOGGETTE A VINCOLI NATURAL| D:ms.)mu& 01 PROTEZIONE SPECIALE AMBIENTALI DIFN)E‘ARCH\NAZ\DN.\U
SIGNIFIGATIVI. DIVERSE DALLE ZONE MONTANE [isici sm o mporTanza comunitaria SPECIFICI [inssmisene sarna
D/(]NE DI MONTAGNA I:l:zun: ZONE UMIDE DI INTERESSE INTERNAZIONALE DlPNIIPARCHI NATURALI INTERREGIONALT
DJUNF IN GUI RICORRONG SYANTAGG! SPECIFICE DW‘NF{] PARCHI NATURALI REGIONALI

ALTRE AREE PROTETTE

ZoNIZZAZIONEREGIONALE [ ]s1 [ Ino

AREE DRETTIVA200080/CE [ _Js1 [ _Ino AREE VULNERABILI Al NITRATI (st [Cwo AREAPSR  [A] [e]
QUADRO F= ATTIVITA® CONNESSE SVOLTE INAZIENDA

I:I""-:““””" ATTIITA Dn &B l:]amwu.'\ RICREATIVE I:lnnnmmnm I:Is,[ RVIZLALLTNFANZIA l:llum.wo RURALE - SERVIZI

I:lmjm TURISMO DmNTOIERZISUU DPROD\ JZIONE DI ENERGIA RINNOVABILE I:ll AVORAZIONE E TRASFORMAZIONE DI DVENLH TA DIRETTA DI PRODOTTH E]ALTRA ATTIVITA

PRODOTTI AGRICOLI IN AZIENDA AGRICOLI
I:lwﬂ TORIA DIDATTICA DFI\TTORH\ SOCIALE




CUAA (CODICE FISCALE) NUMERQO DOMANDA

IIII!IIlIIIIIIIIIIIIIJJIII

H - CONDIZIONA! RTT.84, 85 ¢ 86 del Rog. (UE) n, 2021/2116 (D.M. n. 147385 dol § Marzo 2023 )

CONDIZIONALITA'

Il sottoseritte, in relazione al rispetto dei Criteri di Gestione Obbligatori {CGO) e delle Buone Condizioni Agronomiche e Ambientali (BCAA) ai sensi dell'art. 12, del Titolo lll sezione Il e
del'Allegato Il del regolamento (UE) n. 2021/2115 e di quanto prescritto nel Titolo IV Capo IV del regolamento (UE) n. 2021/2116 e dall'articolo 6, del regolamento di esecuzione ( UE) n.
2022/1172, dichiara:

- che i dati relativi all'attivita agricola e alla superficie agricola della propria azienda sono stati comunicali all'Organismo Pagalore ARGEA nel fascicolo aziendale:

- di essere a conoscenza che, in qualita di agricollore beneficiario di pagamenti indicali all'articolo all'articolo B3 paragrafo 1 lett. a) del regolamento (UE) n. 2021/2116 , deve
conformarsi durante tutto I'anno agli obblighi in materia di condizionalita;

- di essere a conoscenza che, qualora i Criteri di Gestione Obbligatori o le Buone Condizioni Agronomiche e Ambientali non siane rispettali a causa di atti 0 omissioni imputabili
all'agricoltore, il totale dei pagamenti erogati o che devono essere erogali & ridotto, oppure l'agricoltore & escluso dal beneficio di tali pagamenti ai sensi degli artt. 84 , 85 e 86 del Reg.
(UE) n. 2021/2116 e del Capo Il del reg. di esecuzione (UE) n. 2022/1172;

- di essere a conoscenza che le riduzioni o esclusioni dal pagamento si applicano anche quando linadempienza & imputabile ad atti od omissioni attribuibili al soggetto al quale o dal
quale & stata ceduta la superficie agricola.

- di essere a conoscenza che il mancato rispetto dei requisiti relalivi alla condizionalita comporta l'applicazione di sanzioni o riduzioni su lutte le domande per le quali la normativa
comunitaria impane il rispetto della condizionalita per l'anno civile 2023

- di essere consapevole che, ai sensi dell'articolo 98 del regolamento (UE) n. 2021/2116, I'Agea rende costantemente disponibile sul portale Sian I'elenco dei requisiti relativi alla
condizionalita di cui all' Allegato Il del regolamento (UE) n. 2021/2115 cui conformarsi per 'anno civile 2023, in ollemperanza a quanto previste dal D.M. n. 147385 del 9 Marzo 2023 e
dalla normativa di recepimento regionale. Dichiara altresi di averne preso visione.

CONDIZIONALITA' SOCIALE
Il sotloscritto, in relazione al rispetto dei Criteri di Condizionalita sociale ai sensi deli'art. 14 e dell'Allegato IV del regolamento (UE) n. 2021/2115 e di quanto prescnito nel Titolo IV Capo
V del regolamenlo (UE) n. 2021/2116 , dichiara:

- che si rispettano i requisiti relativi alle condizioni di lavoro e di impiego applicabili o agli obblighi del datore di lavaro derivanti dagli atti giuridici di cui all'allegato IV del del regolamento
(UE) n. 2021/2115 e riportati nel Piano strategico PAC italiano approvato con la decisione CCl: 2023ITOBAFSPO01 del 2 dicembre 2022:




CUAA (CODICE FISCALE)
I I O A A |

:DUADRD 1-UTILIZZO DELLE SUPERFICI AZIENDALI SU INTERVENTI A SUPERFICIE

INTERVENTI A SUPERFICIE RICHIESTI SULLE PARCELLE

| E=D [PalCo AT ERVETD _ [iCAwEnTD

I

OCCUPAZIONE DEL SUOLD

D DESTINAZIONE D'USC
D ISOLA PARCELLA/ [ID, APPEZZAMENTO| uso
QUANTITA'A GRAFICO QUALITA
PREMIO VARIETA®

{Codice & descrizone)

QUANTITA" A
PREMIO

CHIAVE CATASTALE

Beifiore - Sez- Foglia - Particella - Subalterno

TIPO AREA

AREA

DIRET I

AREAFLR

PENDENZA
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CUAA (CODICE FISCALE) NUMERO DOMANDA
[ I Y N | SO | Y | [y Y | IIIIIIIIl‘

QUADRO 12 - INTERVENTI RICHIESTI A SUPERFIC| (HA)

ELENCO INTERVENTI RICHIESTI
[FISURR [SOTTOMISURA TIPOLOGIA INTERVENTO

SUPERFICIE RICHIESTA A PREMIO

INTH T DESCRIZION ’
CODICE INTERVENTO ESCRIZIONE UNITA' O MISURA QUANTITA

PRESENZA
PREMIO
O.TA NETTA TARA MAGGIORATO




CUAA (CODICE FISCALE) NUMERO DOMANDA
IIIIIIIIIIIIIIIHIIIIIIIII

QUADRO I3 - INTERVENTI RICHIESTI ZOOTECNIA (UBA)

ELENCO INTERVENTI RICHIESTI
ISURA SOTTO-MISURA TIFOLOGIA INTERVENTO

CODICE INTERVENTO DESCRIZIONE SPECIE I_RkZZA NR CAP| COEFFIC. CONV. |UBA RICHIESTE A PREMIO




CUAA {CODICE FISCALE) NUMEROQ DOMANDA
.t 4 ¢ 3 F o I k)] N J | IIIIIIIJII

.QUADRO 14 - ALTRI INTERVENTI RICHIESTI CON PREMIO NON COMMISURATO ALLA SUPERFICIE O ALLA ZOOTECNIA

ELENCO INTERVENTI RICHIESTI
THSURA EGTTOMISURA TIPOLOGIA INTERVENTO

CODICE INTERVENTO DESCRIZIONE Il—lNlTA‘ LI MISURA QUANTITA RICHIESTA A PREMIO
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NEPRESENTE ED/ATTESTAZIONE

CUAA COGNOME E NOME O RAGIONE SQCIALE

| | L

TIPO DI DOCUMENTO
Codice Descrizione

CAA:

UFFICIO:

OPERATORE :

IL RESPONSABILE DELL'UFFICIO DEL CAA ATTESTA CHE:
1) Il produttore si & presentato presso questo ufficio ed & slato identificato;
2) il produttore ha firmato la domanda;

3) la domanda caonliene gli allegati se previsti;

4) la domanda ed i relativi allegati sono stati archiviali presso questo ufficio.

Data:

Firma dell'operatore di SEDE del CAA che ha curalo la
compilazione e |a stampa della domanda

nome + cognome
9

Il sotioscnitto, in qualita’ di responsabile di SEDE (o di responsabile di livello superiare) del CAA xxxxxxxXXxEKXXXHXXAK - XXKXX - Xxx, dichiara che le atlivita sopra descrilte sono state eseguite nel

rispetto delle disposizioni impartite dall'Organismo pagatore ARGEA.

Timbro e Firma del responsabile di SEDE del CAA

in qualita di responsabile di sede
[nome + cognome]

(o del responsabile di livello superiore)




O DICONTROLLODELLAT] ENTAZIONE PRESENTE ED/A

NUMERO DOMANDA
I I Y Y A

CUAA COGNOME E NOME O RAGIONE SOCIALE

| | | |
TIPO DI DOCUMENTO

Codice Descrizione 1
| | | 2
| | L 3
! | | 4
| | | 5
| || |
| || ?
I || 8
| | | |
| | ’

CAA: UFFICIO:
OPERATORE :

ATTESTAZIONI A CURA DELL'UFFICIO:

1) Il produttore si & presentato presso questo ufficio ed & stato identlificato;

2) il produttore ha firmato la domanda con sistema OTP (riportare numero codice OTP),

3) il produttore ha firmato il modello di "conferma firma con OTP" Ia cui scansione & stala inserita nel SIAN;

4) la domanda contiene gli allegati sopra elencali se prewisti;

5) la domanda ed i relativi allegati sana stati archiviati presso questo ufficio.

Data:
Firma elettronica dell'operatore che ha effettuato il Rilascio della Domanda [nome + cognome] + (Codice PIN XXXX)




