Fac-simile Modulo per la richiesta di costituzione/trasferimento del fascicolo aziendale ad Organismo Pagatore diverso da quello di competenza


Spett.le [OP cedente] 
Spett.le [OP ricevente] 
Oggetto: 
Richiesta di costituzione/trasferimento (cancellare la voce che non interessa) del fascicolo aziendale ad Organismo Pagatore diverso da quello di competenza.

Il sottoscritto _______________________ nato a ______________________ il _____________
residente a _______________________________________________________ prov. ________
codice fiscale ___________________________________________________________________
in qualità di titolare/legale rappresentante dell’azienda __________________________________
codice fiscale ________________________________ P.IVA _____________________________
con sede in _________________________ via ___________________________ prov. _______
preso atto di quanto previsto dalla circolare AGEA Coordinamento n. ACIU.2016.120 del 1 marzo 2016 con oggetto: “Riforma della Politica Agricola Comune - domanda di aiuto basata su strumenti geospaziali - integrazioni e modifiche alla nota Agea prot. aciu.2005.210 del 20 aprile 2005 e s.m.i. in materia di Fascicolo Aziendale e titoli di conduzione delle superfici”

DICHIARA

· che il proprio Organismo Pagatore di competenza per residenza/sede legale risulta essere ____________________________________________________________________________
· che l’azienda dispone di terreno (UTE) all’interno della regione ______________________________ di competenza dell’Organismo Pagatore _________________________________________
CHIEDE
di poter costituire/trasferire (cancellare la voce che non interessa) il proprio fascicolo aziendale presso l’Organismo Pagatore ______________________________________, avendo dato mandato al CAA ___________________________________ ufficio di _______________________________ prov. ____ (codice ufficio _________ tel. ______________ e-mail _______________________).
Cordiali saluti
DICHIARA, altresì, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Fatto a _______________________ il ______________


il Dichiarante


_________________________

Ai sensi dell’art. 21 e 38 del D.P.R. 445/2000 “Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa”, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza dell’incaricato a ricevere la presente richiesta ovvero sottoscritta e inviata agli uffici competenti, unitamente a copia fotostatica, non autenticata, di un documento di identità del dichiarante, mediante strumenti informatici, via fax, mezzo posta o tramite un incaricato.

Si allega fotocopia del seguente documento di identità valido, ai sensi del DPR 445/2000

- Carta di identità n. ______________ rilasciata dal Comune di ____________________ il ____________
- Patente n. ______________ rilasciata da___________________________________ il _____________
- Altro (specificare) _________________ n. _________ rilasciato da _______________ il _____________
