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TIPOLOGIA DELLA DOMANDA 

          Individuale                         Codice FLAG 
 
 

PARTE I 
 
DATI IDENTIFICATIVI DEL BENEFICIARIO 

  

 

 

 

 

 

 

Residenza o sede legale 

   
  

 

 

Rappresentante legale 

 

 

DOMANDA DI SOSTEGNO 
PO-FEAMP 2014/2020 

REGG. (UE) 1303/2013 e 508/2014 
 
MISURA:  __________  
 SOTTOMISURA: _________ 

 
ESTREMI  
AVVISO PUBBLICO:  _________ del ________ 

PROTOCOLLO:  
 

Codice Fiscale: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Partita IVA 

COD. Iscrizione Camera di Commercio COD. Iscrizione INPS 

Cognome o Ragione Sociale Nome 

Data di nascita _ _ / _ _ / _ _ _ _  Sesso Comune di nascita                               (_  _) 

Intestazione della Partita IVA 

Indirizzo e n.civ. Tel.   Cell. 

Comune Prov. CAP 

Indirizzo di posta elettronica certificata (PEC) 

Nome 

Codice Fiscale: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Cognome o Ragione sociale 

Data di nascita _ _ / _ _ / _ _ _ _  Sesso Comune di nascita                                     (_  _) 
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Residenza del rappresentante legale  

 

 

COORDINATE PER IL PAGAMENTO 

SWIFT (o BIC) – COORDINATE BANCARIE / IBAN – COORDI NATE BANCARIE  
 

 
Cod. 

Paese  
Cod. 

Contr. 
Intern. 

 
Cod. 

Contr. 
Naz. 

 ABI  CAB  n. Conto corrente 

                                
 
Istituto 

 

ADESIONE ALLE MISURE DEL REG. (UE) 508/2014 

Priorità   Obiettivo Tematico   Misura/Sottomisura    Importo richiesto 

 

 

  

 

ADESIONE ALLE MISURE DEL REG. (UE) 508/2014 

 

 

  

LOCALIZZAZIONE INTERVENTO 

 Aree Natura 2000   ASPIM – Aree Specialmente Protette di Importanza 
Med. 

 ZPS – Zone di Protezione Speciale   ZVN – Zone Vulnerabili ai Nitrati 

 SIC – Siti di Importanza Comunitaria   Aree Direttiva 2000/60/CE 

 ZUII – Zone Umide di Importanza 
Internazionali  Altre Aree Protette o Svantaggiate 

 
Specificare 

 

 OT ___  

Descrizione operazione: 

Tipologia beneficiario  

Forma giuridica 

Indirizzo e n.civ. Tel.   Cell. 

Comune                                                                        ( _ _ ) CAP 

€ 
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Organizzazione di produttori, cooperativa o altro o rganismo che rappresenti 
eventualmente il beneficiario : 

Ragione sociale _____________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

Via e numero o casella postale _________________________________________________ 

Codice postale e località _______________________________________________________ 

Telefono ___________________________Telefax __________________________________ 

Persona da consultare ________________________________________________________ 
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PIANO DEGLI INTERVENTI 
Durata operazione (a partire dalla data di concessione dell’aiuto):  

 
Operazione realizzata nella Provincia Autonoma di Trento 

IVA rendicontabile 

DETTAGLI OPERAZIONE 
Spesa 

imponibile 
IVA esclusa (€) 

Spesa imponibile 
di cui  

“in economia” (€) 

Importo 
IVA (€) 

Spesa 
con IVA 

(€) 

Contributo 
richiesto (€) 

Aliquota di 
sostegno (€) 

      
 

RIEPILOGO SPESE ELEGGIBILI  

Macro-
tipologia  
di spesa 

Dettaglio spese 
eleggibili 

Spesa  
imponibile 

IVA 
esclusa  

(€) 

Spesa 
imponibile 
di cui “in 

economia” 
(€) 

Importo 
IVA (€) 

Spesa 
con IVA (€) 

Contributo 
richiesto 

(€) 

Acquisto terreni o 
fabbricati      

Costruzione 
fabbricati      

BENI 
IMMOBILI 

Miglioramento 
fabbricati      

TOT. BENI IMMOBILI (€)       
 

Acquisto 
macchinari o 
attrezzature 

     
BENI MOBILI 

Impianti 
Tecnologici      

TOT. BENI MOBILI (€)       
 

Studi di fattibilità      
Spese per 
consulenze 

tecniche 
     

SPESE 
GENERALI Spese per 

consulenze sulla 
sostenibilità 
ambientale 

     

TOT. SPESE GENERALI (€)       
 

Acquisto o sviluppo 
programmi 
informatici 

     BENI 
IMMATERIALI Acquisto brevetti o 

licenze      

TOT. BENI IMMATERIALI (€)       
TOTALE (€)      
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CRITERI DI AMMISSIBILITÀ  
Cod. Criterio Descrizione criterio 
  
  
  
  
  
  
 

DOCUMENTAZIONE ALLEGATA  

DOCUMENTO N. DOCUMENTI 
  

 Piano Aziendale  
 Tavole di grafiche  
 Computo metrico estimativo  
 Preventivi  
 Certificazione ISO 14000  
 



 

 

codice modulo 7553 

                                   PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 

 

 
Modulo certificato ai sensi dell’art. 9, comma 4, della l.p. 23/1992 e approvato con deliberazione della Giunta 
provinciale n. 633 di data 28/04/2017 

6 

DICHIARAZIONI E IMPEGNI  
 
Il sottoscritto:  

ai sensi delle vigenti disposizioni comunitarie e nazionali, chiede  di essere ammesso al 
regime di aiuti previsti dal Reg. (UE) 1303/2013, come dal Programma Operativo – FEAMP 
2014/2020. A tal fine, consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in 
caso di falsa dichiarazione, ai sensi dell'articolo 76 del D.P.R. n. 445/00, 
 
DICHIARA, ai sensi dell’art. e 47 del D.P.R. n° 445 /00 : 

• di essere costituito nella forma giuridica sopra riportata (Par.: ADESIONE ALLE 
MISURE DEL REG. (UE) 508/2014); 

• di essere a conoscenza delle disposizioni e norme comunitarie e nazionali che 
disciplinano la corresponsione degli aiuti richiesti con la presente domanda; 

• di essere pienamente a conoscenza del contenuto del Programma Operativo -- 
FEAMP 2014/2020 approvato dalla Commissione Europea con decisione di 
esecuzione n. C(2015) 8452 del 25 novembre 2015, del contenuto dell’Avviso pubblico 
di adesione alla misura e degli obblighi specifici che assume a proprio carico con la 
presente domanda; 

• di essere in possesso di tutti i requisiti richiesti dal Programma Operativo -- FEAMP 
2014/2020 approvato dalla Commissione Europea con decisione di esecuzione n. 
C(2015)  8452 del 25 novembre 2015, per accedere alla misura prescelta; 

• di essere a conoscenza dei criteri di selezione e di ammissibilità, degli impegni e degli 
altri obblighi definiti ai sensi della normativa comunitaria, e riportati nel Programma 
Operativo -- FEAMP 2014/2020; 

• di essere a conoscenza che, la misura cui ha aderito potrà subire, da parte della 
Commissione Europea, alcune modifiche che accetta sin d'ora riservandosi, in tal 
caso, la facoltà di recedere dall'impegno prima della conclusione della fase istruttoria 
della domanda; 

• di accettare le modifiche al regime di cui al Reg. (UE) 1380/2013, introdotte con 
successivi regolamenti e disposizioni comunitarie, anche in materia di controlli e 
sanzioni; 

• di essere a conoscenza delle conseguenze derivanti dall'inosservanza degli 
adempimenti precisati nel Programma Operativo -- FEAMP 2014/2020; 

• che l'autorità competente avrà accesso, in ogni momento e senza restrizioni, agli 
impianti dell'azienda e alle sedi del richiedente per le attività di ispezione previste, 
nonché a tutta la documentazione che riterrà necessaria ai fini dell'istruttoria e dei 
controlli; 

• che la documentazione relativa ad acquisizioni, cessioni ed affitti di superfici è 
regolarmente registrata e l'autorità competente vi avrà accesso, in ogni momento e 
senza restrizioni, per le attività di ispezione previste; 

• che per la realizzazione degli interventi di cui alla presente domanda non ha ottenuto 
altri finanziamenti a valere sul Bilancio Comunitario, Nazionale e Regionale sia per il 
progetto oggetto di domanda e non ha altre richieste di finanziamento in corso a valere 
su altri programmi con finanziamenti a carico del Bilancio Comunitario, Nazionale e 
Regionale; 
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• di non essere sottoposto a pene detentive e/o misure accessorie interdittive o limitative 
della capacità giuridica e di agire fatta salva l'autorizzazione degli organi di vigilanza 
e/o tutori; 

• che non sussistono nei propri confronti cause di divieto, di decadenza o di 
sospensione, di cui al D. Lgs. n.159/11; 

• di essere a conoscenza che in caso di affermazioni fraudolente sarà passibile delle 
sanzioni amministrative e penali previste dalla normativa vigente; 

• di essere consapevole che l’omessa o errata indicazione del codice IBAN (e, in caso di 
transazioni internazionali, del codice SWIFT) determina l’impossibilità per la Provincia 
Autonoma di Trento di provvedere all’erogazione del pagamento; 

 
AUTORIZZA 

• il trattamento dei dati conferiti, inclusi eventuali dati personali di natura sensibile e/o 
giudiziaria ottenuti anche tramite eventuali allegati e/o documentazione accessoria per 
le finalità; 

• la comunicazione ai soggetti elencati nella informativa ed il trasferimento agli altri 
soggetti titolari e responsabili del trattamento; 

SI IMPEGNA INOLTRE  

• a consentire l'accesso in azienda e alla documentazione agli organi incaricati dei 
controlli, in ogni momento e senza restrizioni; 

• a restituire senza indugio, anche mediante compensazione con importi dovuti da parte 
dell’Ente liquidatore, le somme eventualmente percepite in eccesso quale sostegno, 
ovvero sanzioni amministrative, così come previsto dalle disposizioni e norme 
nazionali e comunitarie; 

• a riprodurre o integrare la presente domanda, nonché a fornire ogni altra eventuale 
documentazione necessaria, secondo quanto verrà disposto dalla normativa 
comunitaria e nazionale concernente il sostegno allo sviluppo rurale e dal Programma 
di Sviluppo Rurale Regionale approvato dalla Commissione UE; 

• a comunicare tempestivamente eventuali variazioni a quanto dichiarato nella 
domanda; 

• a garantire la disponibilità dei fondi per 7 (sette) anni dalla data di presentazione della 
domanda di sostegno; 

• a rendere disponibili, qualora richieste, tutte le informazioni necessarie al sistema di 
monitoraggio e valutazione delle attività relative al Reg.(UE) 508/2014 Capo VI. 

Prende atto 

• che i pagamenti delle provvidenze finanziarie previste dall'Unione Europea possono 
avvenire esclusivamente mediante accredito sui conti correnti bancari o postali (Art. 1, 
comma 1052, L. n. 296 del 27.12.2006) e che in assenza delle coordinate del conto 
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corrente bancario/postale o nel caso tali coordinate siano errate, il sostegno non potrà 
essere erogato. 

 

LUOGO E DATA DI SOTTOSCRIZIONE 

  

                   _ _/_ _/_ _ _ _ 

 
IN FEDE (Firma del/i beneficiario/i) 
 

 

Ai sensi dell’articolo 38 del D.P.R 445/00, la presente istanza è stata: 

� sottoscritta in presenza del dipendente addetto                                                   

� sottoscritta e presentata/inviata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un 

documento di identità del sottoscrittore. 
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 

(D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, articolo 47) 
 
Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________ 

nato/a a ___________________________________ il _____________________________, 

residente a 

___________________________________________________________________________ 

in via/piazza/loc./fraz. __________________________________________ n. ____________, 

in qualità di (*) ____________________________ della società 

__________________________________________ con sede a 

__________________________ in via/piazza/loc./fraz. ______________________________ 

consapevole delle sanzioni penali previste per i casi di dichiarazione mendace previsti dall’art. 

76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, 

DICHIARA 

1. di disporre dei fondi necessari ad assicurare la propria partecipazione finanziaria al 
progetto; 

2. di applicare il CCNL di riferimento per il personale dipendente; 

3. di non rientrare tra i casi di esclusione di cui all’art. 106 del Reg. (UE) n.966/2012; 

4. per gli acquisti/interventi previsti dal progetto per cui si richiede il contributo pubblico, 

a) i valori indicati nel quadro riepilogativo di spesa, risultano allineati ai listini prezzi delle 
maggiori imprese di produzione ed installazione;; 

b) per ogni intervento, bene e/o attrezzatura, inerente il progetto allega la seguente 
documentazione: 

      3 preventivi  di  spesa  confrontabili, predisposti  da  fornitori diversi e riportanti nei 
dettagli l’oggetto della fornitura, e procedere quindi alla scelta di quello che, per parametri 
tecnico-economici e per costi/benefici,viene ritenuto il più idoneo (nel caso in cui non sia 
stato scelto il preventivo di minore importo, è necessario descrivere le motivazioni che 
sono alla base della scelta più onerosa); 

      1 preventivi corredato della dichiarazione di un tecnico specializzato dalla quale risulti 
che i prezzi adottati non sono superiori a quelli di listino; 

in quanto: 

       vi è carenza di ditte fornitrici; 

       il lavoro da eseguire/le attrezzature da acquistare presentano caratteristiche 
particolari che rendono difficoltoso il loro reperimento sul mercato: 
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Specificare 

 

 

       le ditte fornitrici non hanno inviato i preventivi richiesti (allegare le richieste dei 
preventivi inviate alle ditte); 

       altro: 

Specificare 

 

Allega: 

- quadro riepilogativo di tutti i preventivi con l'indicazione di quelli prescelti; 

- Relazione tecnica. 

5. di essere a conoscenza degli obblighi di cui al punto 18 del bando di attuazione della 

Misura ……... “Investimenti produttivi nel settore dell’acquacoltura” 

 Misura            “ Misure a favore della commercializzazione”  

 Misura           “ Trasformazione dei prodotti della pesca e dell’acquacoltura”  

di seguito riportati: 

a) rispettare la normativa comunitaria, nazionale e della Provincia Autonoma di Trento; 

b) rispettare le norme in materia di sicurezza sui luoghi di lavoro (D.Lgs n. 81/2008);  

c) utilizzare il sostegno in conformità agli scopi previsti dal progetto finanziato;  

d) mantenere un sistema di contabilità separata (conto corrente dedicato) o una 
codificazione contabile adeguata (es. codice FEP e CUP nelle causali di 
pagamento/fatture). Da tale obbligo sono escluse le spese sostenute prima della 
pubblicazione del bando;  

e) rispettare il vincolo di destinazione, fatti salvi i casi di forza maggiore, per gli 
investimenti materiali;  

f) presentare, in sede di Domanda di pagamento per Stati di Avanzamenti dei Lavori o 
del Saldo del contributo, la documentazione di cui al precedente Punto 17.; 

g) acquistare specie acquicole certificate.  
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h) effettuare il pagamento di tutte le spese sostenute per la realizzazione del progetto 
ammesso a finanziamento con: bonifico, ricevuta bancaria, assegno circolare non 
trasferibile, carta di credito, per tutte le forme di pagamento, oltre alla ricevuta 
contabile, dovrà essere allegata copia dell’estratto conto dal quale si evinca l’avvenuto 
movimento bancario; 

i) assicurare la conservazione della documentazione giustificativa, in originale, delle 
spese sostenute per almeno cinque anni dalla data di richiesta del saldo finale; 

j) assicurare il proprio supporto per le verifiche e i sopralluoghi che l’Amministrazione 
concedente, responsabile degli accertamenti tecnico-amministrativi, nonché i servizi 
comunitari, riterranno di effettuare, nonché l’accesso ad ogni altro documento utile ai 
fini dell’accertamento; 

k) in caso di investimenti superiori a 50.000 euro prevedere la collocazione di una 
targa/cartellone secondo il modello predisposto dall’amministrazione e scaricabile dal 
sito istituzionale della provincia; se il beneficiario dispone di un sito aziendale dovrà 
pubblicare i dati relativi al progetto che ha avuto il sostegno pubblico. 

 
Qualora il beneficiario contravvenga agli impegni assunti, ovvero a quanto previsto dalle 
disposizioni generali di attuazione della misura nonché alle disposizioni del presente 
decreto/bando, incorrerà nella perdita dei benefici concessi.” 
 

LUOGO E DATA DI SOTTOSCRIZIONE 

  

                   _ _/_ _/_ _ _ _ 

 
IN FEDE (Firma del/i beneficiario/i) 
 

 

Ai sensi dell’articolo 38 del D.P.R 445/00, la presente istanza è stata: 

� sottoscritta in presenza del dipendente addetto                                                   

� sottoscritta e presentata/inviata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un 

documento di identità del sottoscrittore. 
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PARTE II 

 

Nota esplicativa per la descrizione del progetto 

L'esame di ciascun progetto da parte della struttura provinciale competente in materia di 

Aziende Agricole e Territorio Rurale si effettua mediante l'analisi degli elementi di seguito 

precisati, che devono essere forniti in allegato alla domanda di contributo: 

 

a) Il questionario C1, debitamente compilato nelle parti A e B; 

b) La relazione descrittiva contenente le informazioni del progetto, in particolare: 

1. osservazioni del beneficiario sulla vocazione specifica allo sviluppo dell'acquacoltura 

della località dove sarà realizzato l'investimento; 

2. indicazioni in merito all'esistenza di analoghi allevamenti in attività, in particolare 

nell’area interessata dal progetto; 

3. dati particolareggiati relativi alle informazioni richieste in forma sintetica al punto A2 

del questionario (se del caso allegare copia del contratto del consulente); 

4. informazioni particolareggiate circa l'acqua disponibile (quantità, qualità, concessioni 

di derivazione); 

5. vincoli ecologici (allegare le eventuali autorizzazioni); 

6. informazioni particolareggiate in merito alle tecniche applicate; 

7. informazioni particolareggiate in merito alla disponibilità e all'approvvigionamento del 

novellame (provenienza, costo); 

8. costi di produzione e redditività del progetto; 

9. osservazioni in merito alla situazione attuale e prevedibile, del mercato delle specie 

da allevare, ed indicazioni circa la commercializzazione prevista. 
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ALLEGATO C1 

QUESTIONARIO 

A. Situazione tecnica, economica e sociale prima de lla realizzazione del progetto  

 
1. Situazione attuale dell'allevamento nel caso di impianto già esistente. 

Caratteristiche dell'allevamento attuale 
- Ubicazione geografica: Comune di ________________________________ Prov. ( _______)  

- Ambiente:   artificiale in calcestruzzo          in terra         

- Tipo di allevamento:  estensivo          intensivo         misto          - 

- Caratteristiche delle acque disponibili: 

 Acqua dolce                   

 Forcella di temperatura: da ______________________ a _____________________ °C 

- Portata delle acque disponibili: da _____________________ a ___________________ litri/s 

- Numero, superficie o volume totale dei bacini: 

  - Estensivi: n. ___________________ mq. ___________ mc 

  - Intensivi: n. ___________________ mq. ___________ mc  

- Specie interessate :  

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

- Quantità prodotte: ______________________________________________ (Anno): ______ 

- Giro d'affari: ___________________________________________________(Anno): ______  

- Personale occupato: ____________________________________________(Anno):_______ 

Il beneficiario possiede una avannotteria?     SI     -               NO     - 

In caso di risposta affermativa , le caratteristiche di tale stabilimento sono le seguenti: 
- Ubicazione geografica: Comune di _______________________________ Prov. ( _______ ) 

- Superficie edificata: ___________________ m2; 

- Specie interessate:  

___________________________________________________________________________ 

- Novellame prodotto annualmente (numero individui): ____________(anno di rif.: ...............) 

- Novellame acquistato annualmente (numero individui): __________(anno di rif.: ...............) 

- Novellame utilizzato nell'azienda (numero individui): ____________(anno di rif.: ...............) 

- Novellame commercializzato (numero individui): _______________(anno di rif.: ...............) 
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- Giro d'affari o valore della produzione: _______________________(anno di rif.: ..........) 

- Personale occupato: _________________________________________ 

segue - ALLEGATO C1 

B. Descrizione dell'unità di acquacoltura progettat a. 

 

1. Dati generali del progetto 

- Trattasi di una nuova unità di produzione?          SI    NO  

- Trattasi di lavori infrastrutturali complementari a unità di produzioni preesistenti? SI    NO  

- Ampliamento di un centro d'allevamento esistente precedentemente descritto?    SI   NO  

 

2. Definizione della località dove sarà localizzato  l'investimento 

- Ubicazione geografica: Comune di ______________________________ Prov. ( _______ ) 

- Caratteristiche generali del sistema di allevamento 

Vasche: superficie di m² ______________________________________________________ 

Caratteristiche dell’acqua dolce disponibili: 

- Forcella di temperatura: da______________________ a _____________________ °C 

- Portata delle acque disponibili: ________________________________________ litri/s. 

3. Situazione giuridica 

- La superficie dove sarà realizzato l'investimento è: 

 1. In piena proprietà:  SI                        NO    - 

 2. In concessione:  SI                        NO     - 

 3. Altro:   SI                        NO    - 

- Sono state concesse tutte le autorizzazioni previste dalla normativa vigente per l'esecuzione 

del progetto?  SI   -    NO   - 

In caso negativo, quali sono le autorizzazioni in istruttoria? 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 
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4. Caratteristiche degli impianti di allevamento pr evisti dal progetto. 

Unità A:  1. Monocoltura        Policoltura     - 

Unità B:  2. Monocoltura        Policoltura     - 

Unità C:  3. Monocoltura        Policoltura     - 

 

- Circolazione dell'acqua   Chiusa        Aperta        Mista      - 

- Bacini con scarico per gravita  SI        NO        Senza oggetto         

-In caso di risposta affermativa, lo scarico è:  Completo         Parziale     

 

 

- Dimensione totale degli impianti di allevamento ( superficie o volume globale) di cui: 

1. Avannotteria:    m2 ____________ m3 ____________  

 di cui bacini :  numero ___________ m2 ___________ m3 __________(totale) 

 

2.  Reparto di ingrasso: 

- bacini intensivi: numero ____________ m2 ____________ m3 ____________ (totale) 

- altri bacini (estensivi): numero ________ m2 __________ m3 _____________ (totale) 

 

3. Altri: numero ____________________________________________________ 

 

- Alimentazione  Naturale               Artificiale        Mista    - 

- tipo di alimento impiegato: _____________________________________________ 

- marca di alimento artificiale (eventualmente): ______________________________ 

- Indice di conversione previsto : 

____________________________________________________ 

- Dati sull'occupazione dopo la realizzazione del p rogetto 

1. Personale dirigenziale, amministrativo e tecnico:  

numero _____________________ remunerazione annua lorda ________________ 

2. Operai: 

numero _____________________ remunerazione annua lorda ________________ 
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Segue - ALLEGATO C1 

5. Previsioni di produzione 

- Il periodo di realizzazione del progetto è previsto in __________ anni. 

- La produzione a regime sarà raggiunta dopo ___________ anni (1). 

Prodotti 

 

Peso individuale 

(grammi) 

Quantità totale 

(in tonnellate) 

Valore Totale 

(in euro) 

A. Novellame per la 

commercializzazione (2) 

1. _________________ 

2. _________________ 

3. _________________ 

4. _________________ 

5. _________________ 

B. Novellame destinato 

ad uso aziendale (2) 

1. _________________ 

2. _________________ 

3. _________________ 

4. _________________ 

5. _________________ 

 

C. Adulti mercantili (2) 

1. _________________ 

2. _________________ 

3. _________________ 

4. _________________ 

5. _________________ 

 

 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

 

 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

 

 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

 

 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

 

 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

 

 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

_________________ 

 

 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

 

 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

 

 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

_______________ 

TOTALE GENERALE    

(1) In caso di ampliamento di un allevamento esistente, la produzione da indicare 
sarà quella globale, ivi compresa la produzione attuale. Se la produzione a regime 
sarà raggiunta in più anni, indicare in una tabella a parte le produzioni previste fino 
all'anno della produzione a regime. 
(2) Indicare la specie. 
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segue - ALLEGATO C1 

 

6. Miglioramento delle condizioni lavorative e di s icurezza dei lavoratori 

- Sono previsti investimenti volti a migliorare le condizioni lavorative e di sicurezza dei 

lavoratori?          SI        NO      

In caso di risposta affermativa, descrivere il tipo di lavori e i risultati attesi: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

 

7. Effetti positivi sull’ambiente 

- E’ previsto l’utilizzo di tecniche di acquacoltura che riducono l’impatto negativo o accentuano 

gli effetti positivi sull’ambiente in modo sostanziale rispetto alle normali pratiche utilizzate nel 

settore dell’acquacoltura?         SI       

 NO     - 

 

In caso di risposta affermativa, descrivere le tecniche utilizzate e i risultati attesi: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

_______________ 

Qualora l’investimento approvato a finanziamento rischi di avere effetti negativi sull’ambiente, 

il sottoscritto si impegna a produrre una Valutazione di Impatto Ambientale entro la data di 

comunicazione inizio lavori del progetto finanziato e, contestualmente, a darne 

comunicazione ai Servizi della Provincia  Autonoma di Trento. 
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ALLEGATO C2 

RIEPILOGO DEI LAVORI PREVISTI 

 

Costo dei lavori previsti In euro % 

a) Lavori di infrastruttura 
- sbancamento/dragaggi 
- dighe/argini 
- strade, ecc. 
- stazioni di pompaggio 
- altri  

b) Costruzioni: 
- avanotteria (compresi i bacini) 
- magazzinaggio/preparazione degli alimenti 
- lavorazione/spedizione 
- servizi 
- altri 

c) Bacini di allevamento: 
- in terra/conglomerati 
- in calcestruzzo 
- altri 

d) Gabbie 

f) Attrezzature/Macchine 

g) Attrezzature di segnalazione, di sorveglianza o di 
protezione (precisare) 

h) Altri investimenti 

i) Imbarcazioni di servizio 

 
____________________
____________________
____________________
____________________
____________________ 
  

____________________ 
____________________
____________________
____________________
____________________ 

 
____________________
___________________ 
____________________ 
 

____________________ 

____________________ 

____________________ 
 

____________________ 

____________________ 

 
___________
___________
___________
___________
______ 
  

___________
_________ 
___________
___________
________ 

 
___________
___________
________ 
 

___________

_________ 

__________ 

 
__________ 

__________ 

TOT. COSTI DI INVESTIMENTO AL NETTO DI IVA  100 

Spese tecniche, imprevisti, ecc.   

IVA non recuperabile (eventualmente)   

TOTALE GENERALE DEL COSTO DEI LAVORI 
PREVISTI 
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ALLEGATO C3 

CONFRONTO DEL CONTO DI GESTIONE FRA LA SITUAZIONE A NTECEDENTE AGLI 

INVESTIMENTI E POST INVESTIMENTI 

 

                                      ANNI:                                         

Fatturato previsionale    __________   __________  

Quantità     __________   __________  

Costo fattori produttivi   __________   __________  

Energia     __________   __________  

Mangimi     __________   __________  

Acquisto novellame    __________   __________  

Altro     __________   __________  

Valore aggiunto lordo    __________   __________  

Costo del lavoro    __________   __________  

Altre spese interne (oneri sociali, assicurazioni, 
 manutenzione impianti, ecc.)  __________   __________  

Oneri finanziari    __________   __________  

Risultato d'esercizio al lordo degli  
ammortamenti     __________   __________  

Accantonamento per ammortamenti  __________   __________  

Risultato d'esercizio al netto degli  
ammortamenti     __________   __________  

Introiti da investimenti produttivi  __________   __________  

Profitti o Perdite straordinari  
dell'esercizio precedente   __________   __________  

Risultato al lordo delle  
imposte e tasse     __________   __________  

Imposte e tasse    __________   __________  

Risultato al netto delle tasse  
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ALLEGATO C4 

Indicatori di impatto 

Situazione attuale 

Impianti di produzione aziendali N°  

Capacità produttiva annuale tonn/anno  

Occupati totali nell'azienda N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

   

   

   

   

 

 

Risultati attesi 

Impianti di produzione aziendali N°  

Capacità produttiva annuale tonn/anno  

Occupati totali nell'azienda N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  

di cui con qualifica di ............................ N°  
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 ALLEGATO C5 

PIANO FINANZIARIO DEL PROGETTO 

1. Partecipazione del beneficiario 

di cui: 1.1. fondi propri      

 ____________________ 

 1.2. prestiti    __________________ 

 1.3. altro    __________________ 

 

2. Contributo in conto capitale complessivo  ______ _______________ 

 

3. Totale piano finanziario  = (importo totale degli investimenti progettati) 

 ____________________________ 

Il beneficiario si impegna a coprire con mezzi propri l'eventuale differenza tra il contributo 

richiesto e quello effettivamente concesso dalla U.E  / Stato / Provincia Autonoma di Trento. 

 

 

 

SOTTOSCRIZIONE DELLA DOMANDA 

LUOGO E DATA DI SOTTOSCRIZIONE 

                         lì 

ESTREMI DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO (di cui si richiede fotocopia da allegare alla 
domanda) 

Tipo di documento:  

Numero documento: 

Rilasciato da:  

il:    Data di scadenza:  

 

IN FEDE 

Firma del beneficiario o del rappresentante legale 

 __  __  / __  __  /__  __  __  __ 

 

 

 

 

__  __  / __  __  /__  __  __  __ __  __  / __  __  /__  __  __  __ 


