
Allegato 7 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 
(Art. 46 - 47 D.P.R. 28 Dicembre 2000, n. 445) 

 
MISURE 214 Azione 5 

 
Il/la sottoscritto/a ______________________________ cod. fisc. ___________________________ 
 
nato/a a _____________________________ Prov. ________________ il _____________________ 
 
e residente a ___________________ prov. _____in via ___________________________________, 
 
tel ___________________ mobile______________________ fax___________________________, 
 
Nella sua qualità di: 
 
□ imprenditore agricolo singolo; 
□ rappresentante legale dell’associazione ______________________________________________ 
 
con sede in _______________________ Prov. ______ via____________________ n. __________,  
 
titolare di domanda di aiuto:  
 
a valere sulla Misura 214 Azione 4 
 
 
consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi (art. 76 
del DPR n.445/2000) 
 
 
 

DICHIARA 
 
Di essere in possesso dei requisiti rispondenti ai seguenti criteri di selezioni: 

□ Superfici agricole appartenenti alla Rete Natura 2000 
 
□ Superfici agricole che ricadono nelle aree agricole e forestali ad elevato valore naturalistico 
 

□ Superfici agricole che ricadono Zone con terreni a rischio erosivo da “moderato” a “catastrofico”; 
 

□ Progetti relativi ad aziende contigue nell’ambito di un comprensorio; 
 

□ Superficie agricola interessata > 2 ha;  
 

□ Combinazione con l’azione 3 “Oltre le BCCA” (Buone Condizioni Agronomiche ed ambientali); 
 

 
 
 



 
SI IMPEGNA  

 

 
o sottoscrizione dell’impegno al rispetto, su tutta la superficie aziendale, degli obblighi in materia di 

condizionalità, dei requisiti minimi per i fertilizzanti ed i prodotti fitosanitari e nonché degli altri 
obblighi; 

o a mantenere l’impegno quinquennale di adesione agli impegni previsti dalla misura/azione a partire dal 
primo pagamento; 

o a mantenere la gestione della superficie oggetto di aiuto per l’intero periodo di impegno 
 

DICHIARA DI ESSERE: 
 

Un’azienda che adotta il regime di produzione “biologico” o “integrato” 
 
 
 
 
 
Data, __________________ 
 
 
 
 

Il dichiarante 
 
 

____________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(Ai sensi dell’art. 38 del DPR n. 445/2000, la sottoscrizione non è soggetta ad autenticazione ove sia apposta alla presenza del dipendente 
addettoa riceverla ovvero la richiesta sia presentata unitamente a copia fotostatica, firmata in originale, di un documento d’identità del 
sottoscrittore). 

 


