
 

 

Apporre qui la Marca da Bollo 
Alla Rete di Riserve Val di Cembra Avisio 
Comunità della Valle di Cembra 
Piazza San Rocco, 9 
38034 Cembra Lisignago (Tn) 

 

 

ALLEGATO A  

Domanda di contributo per il recupero dei castagneti estensivi nei comuni 

di Albiano, Altavalle, Capriana, Cembra Lisignago, Giovo, Lona Lases, 

Segonzano, Sover e Valfloriana  

 

Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………………………… 

C. F. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| ,    nato/a il ……..…/………/..………….……...... 

a ……………………………………………………..…..  prov. ………….  Stato ….………………….……………… 

residente a ………………………………………………………………………………………..     prov. ................ 

via ………………………….…………………………………………………….       n...……… CAP…………………… 

tel./cell. ……..………………..……   e-mail ………….………………………..…………………….………………. 

 

CHIEDE 

L’erogazione del contributo per un intervento di 

❑ Potatura di n. _______________________ piante di castagno di altezza inferiore agli 8 metri 

❑ Potatura di n. _______________________ piante di castagno di altezza superiore agli 8 metri 

❑ Pulizia di n. _______________________ piante di castagno (minimo 100 mq per pianta) 

❑ Acquisto di n. _______________________ piantine di castagno 

 

(da compilare anche in caso di domanda per solo acquisto di piantine di castagno) 

Site nel Comune Catastale di _____________________________________________________ 

 

P.f. __________________________________________________________________________ 
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A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, 
n. 445, recante il testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di 
documentazione amministrativa, e consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni 
non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'articolo 76 del D.P.R. n. 445 del 
2000, nonché della decadenza dai benefici conseguente al provvedimento eventualmente 
emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, qualora dal controllo effettuato emerga 
la non veridicità di taluna delle dichiarazioni rese (art. 75 D.P.R. n. 445 del 2000). 

 

 

DICHIARA 

❑ di essere proprietario del terreno oggetto dell’intervento; 

❑ di essere titolare di altro diritto reale di godimento formalmente costituito sul terreno 

oggetto dell’intervento (specificare) _____________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

❑ di avere in uso il terreno oggetto dell’intervento con contratto di affittanza agricola o 
contratto di comodato; 

 

 

DICHIARA INOLTRE 

• di impegnarsi al mantenimento della coltura oggetto dell’intervento per almeno 3 anni; 

• che gli interventi di cui alla presente domanda non riguardano piante che sono state 
oggetto di intervento nel bando “Salva un castagno“ promosso dalla Rete di Riserve Val di 
Cembra Avisio nel 2022 e 2024; 

• che gli interventi di cui alla presente domanda non riguardano piante che sono state 
oggetto di contributo concesso da Enti diversi dalla Rete, salvo diversa prescrizione 
dell’Ente erogatore del precedente contributo; 

• di obbligarsi, nel caso in cui fosse necessario, ad acquisire eventuali autorizzazioni 
richieste per gli interventi in oggetto. 

• che per la realizzazione dei lavori ci si avvarrà di una ditta in possesso delle idonee 
autorizzazioni per l’esecuzione di potature su castagni. 

 

 

 

 



Al fine di ottenere il contributo in oggetto 

 

ALLEGA 

❑ mappa catastale od ortofoto che individua la posizione del terreno, la particella fondiaria e 
la localizzazione delle piante oggetto di intervento; 

❑ documento attestante la proprietà o titolarità di altro diritto reale sul terreno, ovvero copia 
di contratto di affitto o comodato. 

❑ minimo 2 foto generali dell’area di intervento e almeno 1 foto per ciascuna pianta da risanare 
(in caso di solo acquisto di piantine allegare foto del terreno dove si intende piantare le piantine) 

❑ copia di un documento d’identità del richiedente. 

 

 

 

Data e luogo         Firma 

___________________________________  __________________________________________ 


