Allegato A - Modello domanda

REGIONE
0¥ MARCHE

Giunta regionale

Domanda per I’erogazione degli aiuti all’estirpazione di appezzamenti di piante
di actinidia colpite da batteriosi causata da Pseudomonas syringae pv.
Actinidiae in applicazione del regime “de minimis” ai sensi del Reg. (UE) n.
1408/2013. DGR n. 791 del 28/09/2015

Alla Regione Marche

Giunta regionale

Posizione di Funzione Competitivita e
sviluppo dellimpresa agricola, struttura
decentrata di Ancona e irrigazione

Via Tiziano, 44

60125- Ancona

PEC: regione.marche.pfcsi@emarche.it

Il SOHOSCHtO o nato a
....................................................... il eriiiiiiiieeeeeve... residente nel Comune di
............................................................................ Localita’/Via
........................................................... n. C.F.
.............................................................. , tel. ..., in qualita di legale
rappresentante/titolare dellimpresa agricola/cooperativa agricola
...................................................................................................................... avente sede
legale  IN Via L ——————— , comune di
...................................................................... Partita IVA
....................................................... , Cod. Fiscale

consapevole che I’erogazione degli aiuti potra avvenire con riduzione proporzionale
delle somme richieste e ammesse, qualora non siano sufficienti le risorse
finanziarie assegnate all’intervento,

CHIEDE

I'erogazione del contributo previsto dalla DGR n. 791/2015" “l.r. 56/97 art. 2 comma 1
lettera a) — Criteri per l'intervento contributivo riferito all’estirpazione di appezzamenti di
piante di actinidia colpite da batteriosi causata da Pseudomonas syringae pv. Actinidiae in
applicazione del regime “de minimis” ai sensi del Reg. (UE) n. 1408/2013” per le seguenti
piantagioni di actinidia (Actinidia chinensis, volg. kiwi), espiantate a seguito del
provvedimento del Servizio fitosanitario regionale, ai sensi del DM (MIPAAF) 7/02/2011, di

Si ricorda che ai sensi del punto 5 dell’allegato alla DGR n. 791/2015 “Il contributo massimo & pertanto determinato sulla base dei parametri riportati nella seguente
tabella:

Eta dellimpianto Euro per ettaro
Primo anno di impianto 4.800,00
Secondo anno di impianto 8.000,00

Dal 3° al 15° anno 12.000,00
Dal 16° anno 6.000,00
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prevenzione, controllo o eradicazione del cancro batterico dell’actinidia causato da
Pseudomonas syringae pv. Actinidiae, n. del /| [20 *

Identificativi catastali| _, . T A- B -
. Eta dell’actinidieto - . . . . |IC=AB
(Comune, foglio e Superficie di|Euro per ettaro (inserire i ]

. R al momento . . . Contributo
particelle) dell'actinidieto actinidieto valori previsti al punto 5 richiesto

espiantato dell'espianto espiantato - ettari|della DGR 791/2015%)

TOTALE? -

A TAL FINE DICHIARA

ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445 del 28/12/2000, consapevole che in caso di
dichiarazione mendace o non conforme al vero incorrera nelle sanzioni previste dall’art. 76
e nella perdita dei benefici ai sensi dell’art. 75 della medesima norma:

- che l'indirizzo di PEC (posta elettronica certificata: domicilio

- digitale) a cui 'amministrazione regionale dovra comunicare quanto inerente alla

presente richiesta e @ (in
assenza le comunicazioni verranno inviate all'indirizzo PEC presente nel fascicolo
aziendale);

- che la Ditta sopra menzionata € iscritta al n. REA .................. del registro delle
Imprese della CCIAA di
............................................................. dal ........................... (indicare la

data di iscrizione) ed utilizzava per la propria attivita agricola la superficie aziendale
oggetto dell'espianto, in esecuzione ai provvedimenti di eradicazione della
Pseudomonas syringae pv. Actinidiae — PSA emanati in ottemperanza ai decreti
MIPAAF del 07/02/2011 e del 20/12/2013, di cui é:

1 proprietario (] affittuario [ altro............ooviiiii . (selezionare e/o
descrivere il caso che interessa)

- di aver aperto e aggiornato il fascicolo aziendale unico di cui al DPR 503/99, dal
quale risulti, in relazione alla richiesta presentata, la disponibilita della superficie
agricola di cui sopra;

- cheinrelazione:

o alle perdite subite in relazione al valore di mercato dei vegetali distrutti,
o alla perdita di reddito dovuta agli obblighi di quarantena, alle difficolta di
reimpianto e alla rotazione obbligatoria,
o ai costi direttamente collegati agli organismi nocivi ai vegetali in questione,
non ha ricevuto altre forme di aiuto pubblico erogate per I'estirpo delle medesime
piante, comprese quelle inerenti gli indennizzi assicurativi a seguito della

Ai sensi del Regolamento (CE) 1408/2013 I'importo massimo del contributo concesso non pud in ogni caso determinare il superamento del massimale complessivo di 15.000,00
euro pena la revoca del contributo stesso per l'intero importo e I'eventuale recupero delle risorse liquidate; in caso di superamento della soglia I'importo massimo del contributo
concedibile & pertanto ridotto della parte eccedente i 15.000,00 euro



Allegato A - Modello domanda
N REGIONE
MARCHE

Giunta regionale

sottoscrizione di polizze, agevolate dal contributo pubblico ai sensi del d.lgs
102/2004 e ss. mm. € ii.;

- dinon risultare imprenditore in stato di insolvenza o sottoposto a procedure
concorsuali;

- dirisultare imprenditore in regola con i versamenti contributivi previdenziali e
assistenziali;

- di accettare integralmente tutte le condizioni poste dalla DGR 791/2015 e dalla
normativa di settore relativa agli aiuti di stato e in particolare agli aiuti de minimis;

- di essere imprenditore agricolo ai sensi dall’art. 2135 del codice civile;

- di consentire la pubblicazione dei dati dellimpresa rappresentata sul sito internet
della Regione Marche in relazione alla presente domanda,;

- di consentire lo svolgimento delle azioni di controllo agli organismi competenti della
Regione Marche, dello Stato o della Comunita Europea permettendo 'accesso
all’azienda agricola, in ogni momento e senza restrizioni, o di entrare in possesso,
su richiesta e nei tempi prescritti, della documentazione contabile e fiscale inerente
impresa;

- di esonerare 'amministrazione regionale da ogni responsabilita derivante dal
pagamento dell’aiuto, di cui alla presente domanda, nei confronti di terzi aventi
causa a qualsiasi titolo.

Ai sensi e per gli effetti di cui al d.lgs 196/2003 si autorizza I'acquisizione ed il trattamento
anche informatico dei dati contenuti nella presente domanda anche ai fini dei controlli da
parte degli organismi competenti.

La sottoscrizione non € soggetta ad autenticazione nel caso in cui
la dichiarazione sia presentata unitamente a copia fotostatica di un
documento di identitd del sottoscrittore (art. 38 DPR 445 del
28/12/2000 e successive modificazioni).



