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Allegato A:    FAC-SIMILE DI DOMANDA 
        

Spett.le Amministrazione Provinciale 
          di Ascoli Piceno 
          Servizio Sicurezza e Polizia 
          Locale-Risorse Naturali 
          Caccia e Pesca 
 
          Via Marche 
          63100 Ascoli Piceno 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Il sottoscritto _________________________________.nato il _________________ nel comune di 

_____________________________e residente in_______________________________________ 

Via ________________________________________ Tel. _______________________________ 

P.IVA o C.F _______________________________ 

in qualità di ______________________ del fondo ubicato nel comune di ____________________ 

appartenente, secondo il Piano Faunistico Provinciale vigente a: 

� Zona adibita a caccia programmata 
 
� Zona di Ripopolamento e Cattura (Z.R.C.) 

 
� Centro Pubblico di Riproduzione della Fauna Selvatica (C.Pu.R.) 

     (barrare il quadro interessato) 
 

CHIEDE 
 

di poter usufruire dell’incentivo economico, come da modalità previste dal relativo bando di 

emanazione, approvato con Deliberazione della Giunta Provinciale n° 73 del 25/02/2010, per le 

seguenti misure: 

� Misura 1: Realizzazione di colture a perdere: 
 
Colture da realizzare ____________________________________________________________ 

Modulo 1: Comune di ______________________________, riferimento catastale: 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

Modulo 2: Comune di ______________________________, riferimento catastale: 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

Superficie totale interessata dall’intervento Ha. ______________  

CONCESSIONE DI INCENTIVI ECONOMICI A PROPRIETARI O CONDUTTORI 

DI TERRENI AGRICOLI PER LA REALIZZAZIONE DI IN TERVENTI DI 

MIGLIORAMENTO AMBIENTALE A FINI FAUNISTICI.  

Protocollo 
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� Misura 2: Impianto di filari di siepi, zone decespugliate e piccoli boschetti: 
 

Specie vegetali interessate: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Comune di ______________________________, riferimento catastale: 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

Superficie totale interessata dall’intervento Ha. _____________________ 

 
� Misura 3: Rinuncia alla raccolta di porzioni di prodotto: 

 

Coltura interessata: _____________________________________________________________ 

Comune di ______________________________, riferimento catastale: 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

Superficie totale interessata dall’intervento Ha. ______________  

 
� Misura 4: Posticipazione aratura e interramento stoppie: 
 

Coltura/e interessata/e: __________________________________________________________ 

Comune di ______________________________, riferimento catastale: 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

Comune di ______________________________, riferimento catastale: 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

Superficie totale interessata dall’intervento Ha. ______________  

 
� Misura 5: Recupero e mantenimento di punti di abbeveraggio 
 

Tipologia punto di abbeverata (pozzo, laghetto ecc.): ___________________________________ 

Comune di ______________________________, riferimento catastale: 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

foglio  _____ particella/e_________________________________________________________ 

Superficie totale interessata dall’intervento Ha. ______________  
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DICHIARA 
 
A) di ESSERE / NON ESSERE coltivatore diretto; 

(cancellare la voce che non interessa) 

B) di ESSERE / NON ESSERE imprenditore agricolo a titolo principale; 
(cancellare la voce che non interessa) 

C) di ESSERE/NON ESSERE soggetto alla trattenuta del 4% sul contributo erogato, ai sensi dell’art. 28, 
comma 2, del D.P.R. 600/73, come modificato dalla Legge 449/97 e succ. mod. e int., in quanto: 

(cancellare la voce che non interessa) 

� non ha qualifica di impresa, nè svolge nemmeno occasionalmente attività commerciale 
� è essere imprenditore agricolo 
� svolge attività commerciale come s.r.l., s.n.c., s.d.f., altro (____________________________); 

(barrare il quadro interessato) 

D) di essere in regola con le disposizioni previste in materia di aiuti in regime “de minimis” ai sensi del 

Regolamento CE 1535/07 della Commissione del 20 dicembre 2007 nel settore della produzione dei 

prodotti agricoli; 

E) che i dati sopra riportati corrispondono al vero, consapevole delle responsabilità assunte in caso di 

dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti degli art. 46-47 del DPR 445 del 28 Dicembre 2000 e 

successive modificazioni; 
 

SI IMPEGNA 
 

ad accettare tutti gli obblighi e le prescrizioni previsti dal relativo bando ed a fornire eventuale 

documentazione supplementare o permettere in qualsiasi momento sopralluoghi, qualora fossero 

richiesti. 
 

ALLEGA 
 

1) Planimetria attuale del/dei fondi interessati alla misura, con indicazione della localizzazione sulla 

mappa.  

2) Visura catastale attuale delle superfici interessate, attestanti il titolo di possesso e la relativa quota di 

proprietà del richiedente. 

3) Copia fotostatica di un documento di riconoscimento in corso di validità del richiedente. 

4) (EVENTUALE) Autocertificazione di delega, dei possibili comproprietari e/o proprietari, verso il 

richiedente comproprietario o affittuario, debitamente controfirmato, quale esplicito assenso alla misura 

e al relativo contributo riconosciuto al richiedente (allegato B al presente bando); 

5) (EVENTUALE) copia del regolare contratto di conduzione, debitamente registrato. 

 
Luogo e data ________________________   Firma ____________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
Ai sensi del D.Lg.196/03, il sottoscritto consente il trattamento dei dati personali da parte dell’Ente in indirizzo 
unicamente al completamento del procedimento autorizzativo, dell'attività di controllo e studi statistici. 
 
Luogo e data …………………………..…    Firma ________________________________ 
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Allegato B: 
 
 

AUTOCERTIFICAZIONE DI DELEGA (EVENTUALE) 
 
 
 
Il sottoscritto _________________________________.nato il _________________ nel comune di 

_____________________________e residente in_______________________________________ 

Via ________________________________________ Tel. _______________________________ 

 
in qualità di Comproprietario  / Proprietario  del/dei fondo/i sito/i nel: 

Comune di ____________________foglio n° ___________, particelle ______________________ 

Comune di ____________________foglio n° ___________, particelle ______________________ 

Comune di ____________________foglio n° ___________, particelle ______________________ 

 

dà l’assenso 

al Sig. ______________________________________, nato il ______________, nel Comune di 

_________________________, Comproprietario  /Affittuario  dei predetti fondi, affinché esso 

percepisca gli incentivi economici per la realizzazione di interventi di miglioramento ambientale a 

fini faunistici, di cui al bando approvato dalla Giunta Provinciale con atto n° _____________ del 

______________ 

 

       Il sottoscritto 

 

 

 

 

 

 


