All autorizzazione del proprietario

INTERVENTO 19.2.4.2.1.1.2 “INVESTIRE PER ADEGUARE LE AZIENDE DI TRASFORMAZIONE
DEI PRODOTTI AGROALIMENTARI”

Dichiarazione di autorizzazione del/i proprietario/i, del/i comproprietario/i, del coniuge in comunione legale alla
realizzazione degli interventi

AUTORIZZAZIONE AL RICHIEDENTE, SOTTOSCRITTA DA TUTTI | COMPROPRIETARI, ALLA REALIZZAZIONE
DELL'INVESTIMENTO, ALLA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA ED ALLA RISCOSSIONE DEL RELATIVO CONTRIBUTO Il/i
sottoscritto/i,

1. Cognome __ Nome
Cod. Fisc.
Luogo di nascita ____ Prov. CA
Luogo diresidenza __ __ Prov. Via e n. civico_
2. Cognome Nome
Cod. Fisc.
Luogo di nascita Prov.
Luogo di residenza Prov. Via e n. civico
n. Coghome Nome
Cod. Fisc.
Luogo di nascita Prov.
Luogo di residenza Prov. Via e n. civico
in relazione alla domanda di aiuto presentata dal Sig. CUAA (di seguito indicato

come “richiedente”), nell’ambito dell’intervento in intestazione INTERVENTO 19.2.4.2.1.1.2 “INVESTIRE PER ADEGUARE LE
AZIENDE DI TRASFORMAZIONE DEI PRODOTTI AGROALIMENTARI”
CODICE UNIVOCO”

DICHIARA/DICHIARANO
v di essere:
O proprietario/i
0O comproprietario/i
O coniuge in comunione legale;

dell'immobile/i sito/i nel Comune di e distinto/i al Catasto al Foglio Mapp. Sub.




All autorizzazione del proprietario
4 di aver preso visione del bando pubblico in intestazione;
4 di essere a conoscenza della tipologia di interventi che il richiedente intende realizzare sugli immobili sopra riportati;

v di essere a conoscenza degli impegni che, in caso di concessione del finanziamento, saranno a carico del richiedente e
dei conseguenti vincoli nel godimento dell'immobile.

Tutto cid premesso,
DICHIARA/DICHIARANO

di autorizzare il Sig. ad effettuare gli interventi finanziati nell’ambito INTERVENTO  19.2.4.2.1.1.2
“INVESTIRE PER ADEGUARE LE AZIENDE DI TRASFORMAZIONE DEI PRODOTTI AGROALIMENTARI”
CODICE UNIVOCO” sugli immobili sopra riportati.

Luogo e data, FIRMA/E DICHIARANTE/I

II/1 dichiarante/i autorizza/autorizzano ai sensi e per gli effetti del Reg. (UE) 2016/679 I'acquisizione ed il trattamento informatico
dei dati contenuti nel presente modello e negli eventuali allegati anche ai fini dei controlli da parte degli Organismi comunitari e
nazionali.

.
...................................... ORI

Firma del dichiarante

Si allega: fotocopia della carta d’identita del dichiarante/i



