Allegato sub A)
all’avviso pubblico

AL COMUNE DI

SAN BIAGIO DI CALLALTA

Via Postumia Centro n. 71

31048 SAN BIAGIO DI CALLALTA (TV)

PEC: protocollo.comune.sanbiagio.tv@pecveneto.it

mail : protocollo@comune.sanbiagio.tv.it

OGGETTO: Domanda per la concessione di contributi finalizzati ad incentivare i residenti
all'acquisizione del patentino per l'acquisto e l'utilizzo di prodotti fitosanitari — Anno

2024.
La/ll sSottoSCrittalo .....ooooi e, nata/o a
Prov. ......... | R FESIACNIE A oo
Prov. ......... (07T o J Y- N,
tel. ........... Lo, Codice Fiscale ......c.ooiiiiiii e ,

CHIEDE
la concessione del contributo di cui all’oggetto.
Il sottoscritto, consapevole delle implicazioni penali previste dall'art.76 del D.P.R. 28.12.2000, n.445 e

delle conseguenze di cui allart.21 della legge n.241/1990 in caso di dichiarazioni mendaci o false
attestazioni, ai sensi degli artt. 46 e 47 del citato D.P.R. 445/2000,

DICHIARA
O di aver ottenuto, entro 'annualita corrente, il Patentino Fitosanitario dalla Regione Veneto n.
[0 di aver sostenuto Iapposﬁo corso di formazione PresSo .......c.vviiiiiiiiii e, ,
ente abilitato dalla Regione Veneto ed ottenuto una valutazione finale positiva;
0 dinon utilizzare il patentino in qualita di dipendente di azienda e/o impresa agricola operante al
di fuori del territorio comunale;
O di non aver ottenuto o fruito di finanziamenti o contributi pubblici erogati da altri enti (Provincia,
Regione, ecc...) per la stessa causale.
[0 diessere in possesso del requisito UNDER 25 in quanto natonell anno ............................ ;
[0 di essere a conoscenza che il contributo verra erogato secondo le modalita operative e crlterl
approvati con deliberazione di Giunta comunale n. 131 in data 08/07/2024;
OO0 in caso di assegnazione, di voler accreditare il contributo al seguente IBAN
....................................................... ,intestatoa ......... ettt etiiieeeeiieeeeeeaae.... PIESSO
[@ DANCA ..ovveeiii e f|||ale d| ....................................
Data....cooveiiii
Firma ...
) Allegati:

- copia del documento di riconoscimento del dichiarante in corso di validita (doc. obbligatorio).
- copia del Certificato di abilitazione all’acquisto e all’utilizzo di prodotti fitosanitari (doc. obbligatorio).
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