
Al Presidente della Amministrazione Separata 

dei Beni di Uso Civico di SOMMATI 

di Amatrice (RI) 
 
 

OGGETTO: RICHIESTA DI ASSEGNAZIONE USO CIVICO DI PASCOLO. 

 

Il/La sottoscritto/a ………………………............................………… nato a …………...........……… 

il ……/…../………. residente a ……….................................................. da almeno n. … anni, in Via 

…...........…………........ ..... …… N. …... tel. ……..............................cell. …….................................  

mail. ……………………………..................... pec ……......................... ……………………………. 

C.F. …………………………………………................................…. P. IVA …..................................  

Cod. ASL ….................................. / ............./................................. 

 
PREMESSO 

 
Che intende portare al pascolo n.  ____ bovini, n. ____ ovini, n. ____ caprini, n.  ___ suini, n. ___ equini  

per un totale di n. ___________ UBA;  

Che la presente richiesta è finalizzata alla presentazione delle domande di contributo di cui al Reg (CE) 1307/2013 

(Domanda Unica di Pagamento) e al Reg (CE) 1305/2013 attuato con il PSR 2014/2020 della Regione Lazio 

(Misure ________ )  

CHIEDE 

L’assegnazione stagionale esclusiva per l’anno 2017, di una superficie a pascolo soggetta ad uso civico, al netto di 

tare, pari ad ettari _______________ sita in località ______________________________. 

Il/La sottoscritto/a ……………………………................................................…………, ai sensi del DPR 445/2000 

e s.m.i., sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste per dichiarazioni mendaci, 

DICHIARA 

Che nei 12 mesi antecedenti la presente domanda, salvo deroghe esplicitamente espresse dal Servizio Veterinario, 

ha effettuato: 

- per gli ovini e bovini, il risanamento stalla, (mettere una X se questo è avvenuto) (____);  

- per gli equini, le prove sierologiche per anemia infettiva, (mettere una X se questo è avvenuto) (____).  

 

Fatto a ………………………………, lì …………………. 

FIRMA 

________________________________ 

 

SI ALLEGA COPIA DI VALIDO DOCUMENTO DI IDENTITÀ 

 

NOTA BENE: PER EVITARE L’INAMMISSIBILITÀ DELLA DOMANDA, SI RACCOMANDA DI 

COMPILARE IL MODULO IN TUTTE LE SUE PARTI 


