ASSESSORATO AGRICOLTURA E RISORSE
NATURALI

Produzioni vegetali e servizi fitosanitari

Ufficio servizi fitosanitari

Localita Grande Charriére, 66

11020 SAINT-CHRISTOPHE

(Parte riservata all'ufficio)

cod. pratica / Marca da bollo euro 14,62

rif. precedente /

DOMANDA DI RILASCIO DELL’AUTORIZZAZIONE ALL'ATTIVIT A DI
PRODUZIONE/COMMERCIO DI VEGETALI E PRODOTTI VEGETAL |
CATEGORIA PICCOLI PRODUTTORI

D.Lgs. 19 agosto 2005, n. 214 art. 19 e 20 e san@modificazioni e integrazioni
D.M. MIPAAF 12/11/2009

Sezione 1. TIPOLOGIA DI RICHIESTA
QO Primaiscrizione
O Richiesta di modifica (cambio attivita produttiva);
U Sostituzione di autorizzazione precedente (camtalate, altro).

Sezione 1. DATI IDENTIFICATIVI DEL RICHIEDENTE

Nome e cognome o ragione sociale:

Codice fiscale N O A

Partita IVA L

N. d'iscrizione Camera di commercio | | | | | | | | | | | | | |

Indirizzo e numero civico:

Comune

Telefono cell. fax.

e-mail;

Titolare/Legale rappresentante/Presidente

Comune e data di nascita

Sezione 2. DATI RELATIVI ALLE DITTA RICHIEDENTE

O Azienda individuale; U Societa; U Cooperativa; U Altro:




Sezione 3. RICHIESTE/DICHIARAZIONI/IMPEGNI

Il/la sottoscritto/a

CHIEDE

Ai sensi dell'articolo 19 del D.lgs. 19 agosto 200%. 214 e successive modificazioni e
integrazioni il rilascio dell’autorizzazione alla produzione e al commercio delle piante e dei
relativi materiali di propagazione, come di seguitespecificato:

piante da frutto e relativi materiali di moltiplmiane;

piante ortive e relativi materiali di moltiplicazie;

piante ornamentali da esterno (pieno campo)

piante ornamentali da interno (coltura protetta)

materiale di moltiplicazione di piante ornamentali

piante forestali e relativi materiali di moltiplziane;

viti e relativi materiali di moltiplicazione;

piante non contemplate nei punti precedenti (offiij aromatiche, nanizzate, acquatiche
grasse);

[ I I Wy Iy Wy Iy Wy

DICHIARA
« Di essere piccolo produttore (vedi allegato n. 1);

« Che la ditta, al momento della presentazione dédenanda, € in possesso della/e seguene/i
autorizzazioni fitosanitarie (alla produzione/connoie vegetali e all’'uso del passaporto):

autorizzazione: n.
rilasciata da: in data:
autorizzazione: n.
rilasciata da: in data:

Q diassume il ruolo di responsabile fitosanitarisensi dell’art. 4 comma 2 del DM 12/11/2009

Q di aver designato come responsabile fitosanitrsensi dell’art. 4 comma 2 del DM 12/11/2009

il signor:

Comune e data di nascita:

Indirizzo e numero civico:

Comune di residenza

Codice Fiscale:

Telefono cell. fax.

» che la ditta e iscritta all’anagrafe regionale elelziende agricole;

» che la ditta e costituita dal seguente centro azaiken
(dicesi centri aziendali le unita produttive autorgstabilmente costituite presso le quali sonoteentegistri e i documenti previsti
-art. 2 commat del D.Lgs. 214/2005)
2



CODICE CENTRO_J_] (QProprieta O Affitto)

Ubicazione (via o localita) n. civicol_l_|
COMUNE c.A.e_1_I_|Provincia_|_]

Telefono cell. fax.

e-mail:

TIPOLOGIA

UAzienda di produzione - superficie utilizzar I'attivita di produzione: Ha a ca
Qufficio U Punto vendita U Magazzino U Centro di raccolta U Centro di spedizione
U Centro di trasformazione U Centro di lavorazione

O Che la ditta € costituita da altri centri azidnflalati degli altri centri aziendali sono ripatt
nell’'allegato 2)

O di possedere direttamente o tramite una figucaita operante in modo continuativo presso
I'azienda (responsabile fitosanitario designatagate conoscenze sulle normative fitosanitarie e
di qualita riguardanti le categorie di vegetali feequali viene richiesta I'autorizzazione a praodur

in quanto:

Q il/la sottoscritto/a o il responsabile fitosanitae in possesso di laurea o diploma in
ambito agrario o forestale (allegare dichiarazisostitutiva di certificazione del possesso
del titolo di studio (art. 30 comma 1 lettera k)ld |.r. n.19/2007;

Q il/la sottoscritto/a o il responsabile fitosanitaha superato con esito favorevole un
apposito corso di formazione il cui programma erapgto dall’'ufficio servizi fitosanitari
regionale (allegare dichiarazione sostitutiva ditifteazione del possesso dell’attestato di
partecipazione e superamento del corso (art. 30r@pinlettera k) della I.r. n.19/2007;

oppure

Q il/la sottoscritto/a o il responsabile fitosanibasi rende disponibile ad effettuare un colloquio
finalizzato ad accertare il possesso delle con@scencui sopra ha superato con esito favorevole
un apposito corso di formazione il cui programmapprovato dall’ufficio servizi fitosanitari
regionale;

Firma del responsabile fitosanitario
(Solo nel caso in cui sia diverso dal titoldedla ditta richiedente

. Di avere presentato copia della presente richiestaServizi fitosanitari regional
competenti per ciascun centro aziendale ai seti@rntlel9, comma 2, del D.lgs. 19 agosto 2005,
n. 214.

. Di essere a conoscenza che in caso di mancatdtoiggegli impegni sottoscritti saranno
applicate le sanzioni previste dall’art. 54 delgs.119 agosto 2005, n. 214.



SI IMPEGNA
» Avrispettare i seguenti obblighi (come stabilitdl'daticolo 21 del D. Lgs. 214/2005 e
successive modificazioni e integrazioni:

a) tenere presso ciascun Centro aziendale una piggiaraata relativa ai vegetali coltivati, prodotti,
conservati, immagazzinati od utilizzati (solo perditte che producono o commercializzano vegetali
per i quali vige I'obbligo del passaporto — veliiegato V del D. Lgs. 214/2005 parte A);

b) conservare per almeno un anno i documenti relativnateriale ricevuto, in particolare i passaporti
delle piante;

c) designare il titolare o altra persona tecnicamespeerta in materia di produzioni vegetali e di ¢oes
fitosanitarie attinenti alla produzione, per maeteni contatti con il Settore Fitosanitario regiena

d) eseguire i controlli visivi nel periodo vegetativaq intervalli appropriati, secondo i tempi e i mod
eventualmente stabiliti dal Settore Fitosanitaeigionale;

e) informare immediatamente ['ufficio servizi fitos#anii di qualsiasi manifestazione atipica di orgamis
nocivi, di sintomi o di qualsiasi altra anomalidateva ai vegetali presenti in azienda;

f) permettere l'accesso in azienda alle persone aatardall’ufficio servizi fitosanitari, in particate per
ispezioni e/o per campionamenti, e permettere QAltfaccesso ai documenti relativi al settore
fitosanitario;

g) ottemperare alle prescrizioni impartite dall’uféicservizi fitosanitari regionale e collaborare @sso
in ogni altro modo;

h) comunicare ogni variazione dei dati indicati nefiehiesta di autorizzazione entro 60 giorni dal
verificarsi della stessa e restituire entro glissieermini l'originale dell’autorizzazione nel oadi
cessazione dell'attivita;

[) per i produttori,_riportare gli estremi dellautrzazione su tutta la documentazione amministrativa
concernente la propria difta

m) comunicare ai Servizi fitosanitari regionali congygt per territorio I'esistenza e |'ubicazione dei
campi di piante madri e di produzione;

n) comunicare annualmente al servizio fitosanitarigioeale, secondo le modalitd da esso stabilite,
I'elenco delle specie prodotte e commercializzarte.

Saint-Christophe, li / /

IL RICHIEDENTE

spazio riservato all'ufficio ricevente:
All' identificazione dell'identita dell'interessasb é proceduto tramite:

U Firma in presenza del dipendente addetto 1 Produzione della copia di un documento d’identita

firma :




DOCUMENTAZIONE ALLEGATA ALLA DOMANDA

1. Dichiarazione del possesso dei requisiti di picgoiaduttore;

2. Dati degli ulteriori eventuali centri aziendali

3. Dichiarazione di iscrizione al Registro delle imggepresso la competente Camera di Commercio,
Industria, Artigianato e Agricoltura (C.C.I.A.A.pn comunicazione antimafia;

4. Elenco delle particelle catastali interessate@ltivazione;

5. una marca da bollo da apporre sull'autorizzazione;

6. l'attestazione del pagamento della tariffa fitosama, ai sensi dell’art. 55, commi 1 e 2, del B.lg
214/05, effettuata secondo le seguenti modalitésareento tramite bollettino di conto corrente
postale, n. 11019114, intestato alla Regione AutenoValle d'Aosta - causalef013735
Pagamento della tariffa fitosanitaria per il rilasdo di autorizzazione cap.09700

7. relazione descrittiva del processo produttivo;

8. elenco dei generi e delle specie che si intendoodusre;

Avvertenze

Qualora la dichiarazione presenti delle irregodantevabili d’ufficio, non costituenti falsita, ppre sia
incompleta, il funzionario competente a ricevereddaumentazione ne da comunicazione all’interegsato

la regolarizzazione o completamento.

Qualora invece, da un controllo successivo, emkxgeon veridicita del contenuto della dichiarazioihe
dichiarante decade dei benefici eventualmente comsei al provvedimento emanato sulla base della
dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R. n. 2080).

INFORMATIVA ai sensi dell’'articolo 13 del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196
"Codice in materia di protezione dei dati personall
- Aisensi dell'articolo 13 D.Lgs. 196/2003 (Codicelld privacy), si informa che la raccolta ed ittaaento dei dati
personali sono effettuati per finalita istituzional particolare per l'istruttoria del procediment

- Il trattamento dei dati sensibili e giudiziari éofe ai sensi del Regolamento regionale 24 luglio& n. 2, recante “
Trattamento dei dati sensibili e giudiziari di castgnza dellAmministrazione regionale, dell’Aziendzgionale
sanitaria USL della Valle d’Aosta e degli enti dipenti dalla Regione”;

- Il conferimento dei dati & facoltativo, tuttaviaventuale rifiuto da parte dell'interessato congdbirpossibilita di
dare adempimento alla richiesta;

- |l trattamento dei dati avviene manualmente e Grsilio di mezzi elettronici idonei a garantir@esicurezza e la
riservatezza,

- | dati forniti sono inseriti negli archivi elettram dell’amministrazione regionale e possono vesiemconoscenza
coloro che si occupano dellistruttoria del proceento;

- Gli interessati possono esercitare i diritti di agii articoli 7 D.Lgs. 196/2003 ed in particoldlrdiritto di accedere
ai propri dati personali, di chiederne la rettifitaggiornamento e la cancellazione, se incommetonei o raccolti
in violazione della legge, nonché di opporsi abltattamento per motivi legittimi;

- Il titolare del trattamento dei dati € la Regiongténoma Valle d’Aosta, con sede in Piazza Deffeges,Aosta. Il
responsabile del trattamento € il Coordinatore diphrtimento agricoltura dell’assessorato agrigalte risorse
naturali - loc. Grande Charriére n. 66 — Saint-§&bphe.



