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Prot. n. (APV/08/252632)

-------------------------------------------------------------

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO PRODUZIONI VEGETALI

Visti:

- il Regolamento (CE) n. 479/2008 del Consiglio del 29 
aprile 2008 relativo all’Organizzazione Comune del 
mercato vitivinicolo, che modifica i Regolamenti (CE) n. 
1493/1999, (CE) n. 1782/2003, (CE) n. 1290/2005 e (CE) n. 
3/2008 e abroga i Regolamenti (CEE) n. 2392/1986 e (CE) 
n. 1493/1999;

- il Regolamento (CE) n. 555/2008 della Commissione del 27
giugno 2008, recante modalità di applicazione del  
Regolamento CE n. 479/2008 del Consiglio, in ordine ai 
programmi di sostegno, agli scambi con i paesi terzi, al 
potenziale produttivo e ai controlli nel settore 
vitivinicolo;

- la deliberazione di Giunta Regionale n. 1514 del 
22/9/2008 di proposta all’assemblea legislativa delle 
disposizioni regionali in materia di potenziale 
produttivo viticolo;

- la deliberazione dell’assemblea legislativa n. 192 del 21 
Ottobre 2008, relativa a “Disposizioni regionali 
applicative dei regolamenti (CE) n. 479/2008 del 
Consiglio e n. 555/2008 della Commissione relativi al 
potenziale produttivo viticolo”;

Considerato che la Delibera di Giunta Regionale, al 
fine dell’applicazione delle norme comunitarie sul territorio 
regionale,ha individuato specifiche disposizioni relative al 
potenziale produttivo viticolo, approvate dall’Assemblea 
legislativa con deliberazione n. 192 del 21 Ottobre 2008;

Considerato che tali disposizioni richiedono 
un’aggiornata modulistica idonea alla gestione dei 
procedimenti del settore vitivinicolo;

Dato atto che la deliberazione n. 192 sopra citata, al 
punto 1, lettera d, demanda ad atti del Responsabile del 
Servizio Produzioni vegetali l’approvazione della modulistica 
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e la definizione della tempistica degli adempimenti connessi 
alla gestione del potenziale vitivinicolo regionale; 

Vista la L.R. 26 novembre 2001, n.43 “Testo unico in 
materia di organizzazione di rapporti di lavoro nella Regione 
Emilia-Romagna" e successive modifiche;

Viste altresì le seguenti deliberazioni della Giunta 
regionale:

§ n. 450 in data 3 aprile 2007 e successive modifiche;

§ n. 61 del 21 gennaio 2008, con la quale è stata 
conferita, tra l’altro, efficacia giuridica alla 
determinazione dirigenziale n. 16932/2007 di conferimento 
in via ordinaria e ad interim di incarichi dirigenziali 
presso la Direzione Generale Agricoltura;

Attestata la regolarità amministrativa del presente 
provvedimento ai sensi della citata deliberazione n. 
450/2007;

D E T E R M I N A

per le motivazioni espresse in premessa e qui 
integralmente richiamate:

1. di approvare la modulistica allegata al presente atto 
quale parte integrante e sostanziale;

2. di disporre la pubblicazione del presente atto sul 
Bollettino Ufficiale della Regione Emilia-Romagna e la 
diffusione nel sito Internet della Regione Emilia-
Romagna all’indirizzo http://www.ermesagricoltura.it/.

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO
(Dott. Franco Foschi)
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(Spazio riservato all'apposizione 
della marca da bollo )

Intestazione e indirizzo completo 
dell'Amministrazione competente per 
territorio a ricevere le domande

DOMANDA DI ESTIRPAZIONE

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo _________________________________________ C.F. _______________________
tel.________________ nella sua qualità di ______________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di _________________________________ Pr. _____________ 
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

CHIEDE, AI SENSI DEL REG. CE 479/2008 ART. 92, L'AUTORIZZAZIONE ALL'ESTIRPAZIONE 
DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE:
Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________
Comune di:______________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Vitigno Sup 
vitata 
mq.

Sup 
richiesta 
mq.

resa 
T./Ha

Totale superficie da estirpare (mq) _____________

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 
28 Dicembre 2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso 
di atti falsi
DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 DI ESSERE A CONOSCENZA CHE:

- in caso di vigneti con destinazione a vqprd e igt, verranno effettuate 
dall'Amministrazione le cancellazioni ai relativi albi e/o elenchi. 

Allega la seguente documentazione: 
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- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 
oggetto;

- Copia documento di riconoscimento valido;
- Autorizzazione dei proprietari o comproprietari dei terreni;
- Delega con la quale conferisce mandato di rappresentanza alla Struttura 

individuata per trasmettere all'Amministrazione la notifica, la 
documentazione e le informazioni necessarie, per ricevere le comunicazioni 
relative nonché per esercitare i diritti ai sensi degli artt. 7 e 9 del 
d.lgs. 196/2003.).

Data __________________ Firma ___________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Oggetto: RICHIESTA DOCUMENTAZIONE INTEGRATIVA 

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. __________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

  (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di __________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l'estirpazione 
di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008 si richiede 
di riprodurre la seguente documentazione integrativa: 

(segue elenco della documentazione integrativa da produrre)

Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d'accesso", il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della 
documentazione richiesta. 

La documentazione richiesta deve pervenire allo scrivente ufficio entro 30 gg 
dalla data della presente. 

Distinti Saluti.

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento preventivo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: ESTIRPAZIONE

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista unità vitate da estirpare
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Irr. Dest.
prod.

Sup 
vitata

vitigno Sup 
richiesta
mq.

resa 
T./Ha

Est 
tot.

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto) 

Verbale di Accertamento preventivo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 
Il verbalizzante: ____________________________

Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
indirizzo del richiedente)

AUTORIZZAZIONE ALL'ESTIRPAZIONE DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. ___________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l'estirpazione 
di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008:

AUTORIZZA L'ESTIRPAZIONE DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione superficie vitata n. _________________

Comune: _____________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Vitigno Sup 
collaudata
mq.

resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata all’estirpazione (mq) _____________

PRESCRIVE

1. Che i lavori oggetto della presente autorizzazione di estirpazione siano 
eseguiti entro il ______________;

2. Che sia comunicata alla scrivente Amministrazione la data in cui il 
vigneto è stato estirpato, entro 30 giorni dal termine dei lavori e 
comunque non oltre il ____________.

INFORMA
- Che il diritto di reimpianto è valido fino al 31/12/2015;
- Che, in caso venga prorogato il regime transitorio dei diritti di 

reimpianto, il diritto ha una validità di otto campagne decorrenti da 
quella successiva a quella in cui è stata eseguita l’estirpazione e 
comunque non oltre il termine del regime transitorio;

- Che, qualora la data di estirpazione non sia comunicata entro i termini 
sopra previsti, la validità dei diritto di reimpianto decorrerà dalla data
in cui è stata rilasciata la presente autorizzazione;

- Che, l'avvenuta estirpazione dei vigneti comporta la cancellazione dai 
rispettivi albi vqprd o elenchi igt. 

Data _____________ Firma ________________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di Estirpazione presentata in data ___________ protocollo n. ___________ 
posizione n. ___________autorizzazione Prot. n. ___________ del _______________.
Il sottoscritto ________________________________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

-Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ l'estirpazione delle 
seguenti superfici vitate: 

Comune: ___________________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila

Dist. 
fra 
file

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Sup 
u.v.
mq.

Vitigno Sup 
autorizzata 
mq.

resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq)__________ Totale superficie estirpata (mq) __________ 
Annotazioni: 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

- Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto(esclusivamente in caso si siano verificate modifiche rispetto a 
quanto indicato in domanda).

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie 
vitata n. _______________________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: ESTIRPAZIONE 
Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista unità vitate
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Irr. Dest.prod. Sup 
vitata

vitigno Sup 
estirpata 
mq.

resa 
T./Ha

Est 
tot.

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: ____________________________
Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

ATTESTATO DI ESTIRPAZIONE E RILASCIO DIRITTO DI REIMPIANTO

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. _______ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l'estirpazione 
di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008 di proprietà 
di: 

u.v. Codice fiscale Cognome e Nome 

Considerato che in data _________ l'ufficio ha effettuato la verifica ai fini 
dell'accertamento dell'esistenza del vigneto e della relativa estensione, come 
risultante da verbale istruttorio acquisito agli atti; 

Rilevato che in data ________ è stata accertata l'estirpazione della superficie 
vitata di cui alla domanda come da verbale istruttorio acquisito agli atti; 

ATTESTA L'ESTIRPAZIONE DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione sup. vitata n. _____________

Comune: ______________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Vitigno Sup 
collaudata
mq.

resa 
T./Ha

Totale superficie estirpata (mq): ___________

RILASCIA IL DIRITTO DI REIMPIANTO AI SEGUENTI PROPRIETARI 
Comune: ______________________

Sez. Foglio Part. Codice fiscale Denominazione

INFORMA
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1. che il diritto di reimpianto è valido fino al 31/12/2015;
2. Che, in caso venga prorogato il regime transitorio dei diritti di 

reimpianto, il diritto ha una validità di otto campagne decorrenti da 
quella successiva a quella in cui è stata eseguita l’estirpazione e 
comunque non oltre il termine del regime transitorio;

3. Che, l'avvenuta estirpazione dei vigneti comporta la cancellazione dai 
rispettivi albi vqprd o elenchi igt. 

Data _____________ Firma ________________________
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(Spazio riservato all'apposizione 
della marca da bollo )

Intestazione e indirizzo completo 
dell'Amministrazione competente per 
territorio a ricevere le domande

DOMANDA DI REIMPIANTO PER DIRITTI IN PORTAFOGLIO

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

CHIEDE, AI SENSI DEL REG. CE 479/2008 ART. 92, L'AUTORIZZAZIONE AL REIMPIANTO 
DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE:

Dichiarazione di superficie vitata n.____________________
Comune: ____________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie da reimpiantare (mq) _______________

Utilizzando i diritti di reimpianto sotto indicati 

n. 
dich.

Progr. Amm.
Rilasciante

Prot. data di 
rilascio

data di 
scadenza

sup.diritto 
mq.

sup. 
disp.
mq.

sup. 
richiesta 
mq.

dest 
prod.

resa 
T./Ha

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 
28 Dicembre 2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso 
di atti falsi
DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 DI ESSERE A CONOSCENZA CHE:

- in caso di vigneti con destinazione a vqprd e igt, dovrà provvedere, ai 
fini dell'eventuale rivendicazione, alla richiesta di iscrizione ai 
relativi albi e/o elenchi.

Allega la seguente documentazione :
- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 

oggetto;
- Originale dell'attestato del diritto di reimpianto o denuncia di 

smarrimento all'autorità competente ;
- Copia documento di riconoscimento valido;
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- Autorizzazione dei proprietari o dei comproprietari del terreno;
- Delega con la quale conferisce mandato di rappresentanza alla struttura 

individuata per trasmettere all'Amministrazione la notifica, la 
documentazione e le informazioni necessarie, per ricevere le comunicazioni 
relative nonché per esercitare i diritti ai sensi degli artt. 7 e 9 del 
d.lgs. 196/2003.

Data __________________ Firma ___________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Oggetto: RICHIESTA DOCUMENTAZIONE INTEGRATIVA 

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. __________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

  (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l’impianto di 
una superficie vitata a scopo sperimentale ai sensi dell'art. 91 del Reg. CE 
479/2008 si richiede di riprodurre la seguente documentazione integrativa: 

(segue elenco della documentazione integrativa da produrre)

Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d'accesso", il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della 
documentazione richiesta. 

La documentazione richiesta deve pervenire allo scrivente ufficio entro 30 gg 
dalla data della presente. 

Distinti Saluti.

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento preventivo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: REIMPIANTO PER DIRITTI IN PORTAFOGLIO

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle da impiantare
In comune di __________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
richiesta
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto) 

Verbale di Accertamento preventivo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 
Il verbalizzante: ____________________________

Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________



16

Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

AUTORIZZAZIONE AL REIMPIANTO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. ____________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di __________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare il reimpianto 
di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008;

Valutata la fattibilità del reimpianto per quanto concerne gli aspetti 
agronomici e la destinazione produttiva; 

AUTORIZZA IL REIMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione superficie vitata n. _________________________
Comune: _______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata (mq) __________

PRESCRIVE

1. Che i lavori oggetto della presente autorizzazione di reimpianto siano 
eseguiti entro il ___________ per una superficie pari a (mq) _________;

2. Che sia comunicata alla scrivente Amministrazione la data in cui il 
vigneto è stato reimpiantato, entro 30 giorni dal termine dei lavori;

3. Che si provveda, ai fini dell'eventuale rivendicazione, alla richiesta di 
iscrizione dei vigneti reimpiantati nei rispettivi albi vqprd o elenchi 
igt.

Data _________________ Firma _____________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di reimpianto per diritti in portafoglio protocollata in data __________ 
con il n. ___________ posizione n. ___________autorizzazione Prot. n. __________
del __________________.
Il sottoscritto ________________________________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda)
nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

-Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ il reimpianto delle 
seguenti superfici vitate: 

Comune: ___________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq) _______ Totale superficie impiantata (mq) ___________ 
Annotazioni: 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

• Allega copia di n. ______ fatture di acquisto delle barbatelle relative 
all'impianto sopra descritto. 

• Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto di reimpianto (esclusivamente in caso si siano verificate 
modifiche rispetto a quanto indicato in domanda). 

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie vitata n. 
___________________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: REIMPIANTO PER DIRITTI IN PORTAFOGLIO

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
autorizzata
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 
Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: ____________________________
Il rappresentante dell'azienda: 

Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

ATTESTATO DI REIMPIANTO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. _________ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare il reimpianto 
di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008 su terreni 
di proprietà di: 

Comune: _____________________

Sez. Foglio Part. Codice fiscale Denominazione

Considerato che in data _________________ l'ufficio ha effettuato la verifica in 
loco ai fini dell'accertamento dell'esistenza del vigneto, della relativa 
estensione e la conformità a quanto previsto nella propria autorizzazione prot 
n. ___________ in data _____________, come risultante da verbale istruttorio 
acquisito agli atti; 

ATTESTA IL REIMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione di superficie vitata n. ______________________

Comune: _________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie reimpiantata (mq): _______________ 

Data _____________ Firma ________________________
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(Spazio riservato all'apposizione 
della marca da bollo )

Intestazione e indirizzo completo 
dell'Amministrazione competente per 
territorio a ricevere le domande

DOMANDA DI REIMPIANTO ANTICIPATO

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

CHIEDE, AI SENSI DEL REG. CE 479/2008 ART. 92, L'AUTORIZZAZIONE AL REIMPIANTO 
ANTICIPATO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE:

Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________
Comune di:______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie da reimpiantare anticipatamente(mq.) _______________

A TAL FINE NOTIFICA CHE EFFETTUERA' L'ESTIRPAZIONE DELLE SEGUENTI SUPERFICI 
VITATE A FRONTE DEL REIMPIANTO ANTICIPATO DI CUI SOPRA:

Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________
Comune di:______________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Vitigno Sup 
vitata 
mq.

Sup 
richiesta 
mq.

resa 
T./Ha

Totale superficie da estirpare (mq.)____________
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A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 
28 Dicembre 2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso 
di atti falsi

DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000:
- di possedere diritti di reimpianto e/o nuovo impianto per una superficie 

di mq._______ ;
DI ESSERE A CONOSCENZA CHE: 

- fino a quando non è stato estirpato il vecchio vigneto non è consentito 
produrre vino da commercializzare con uve che provengono 
simultaneamente sia dal nuovo impianto sia da quello da estirpare. In 
caso di produzione simultanea, i prodotti vitivinicoli ottenuti da uno 
dei vigneti possono essere messi in circolazione solo se destinati alla 
distillazione; 

- per i vigneti da estirpare con destinazione vqprd e igt, verranno 
effettuate dall'Amministrazione le cancellazioni dai relativi albi e/o 
elenchi; 

- per i vigneti da reimpiantare con destinazione vqprd e igt dovrà 
provvedere, ai fini dell'eventuale rivendicazione, alla richiesta di 
iscrizione ai relativi albi e/o elenchi;

- dovrà presentare, nel caso l'istruttoria si concluda favorevolemente, 
la seguente documentazione: 
- impegno per sé e per gli aventi causa ad estirpare il vecchio 

vigneto entro la terza campagna viticola successiva a quella in cui
sarà realizzato il reimpianto anticipato; 

- garanzia fideiussoria a favore dell'Amministrazione nel cui 
territorio sono ubicati i vigneti da estirpare.

Allega la seguente documentazione :

- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 
oggetto

- Copia documento di riconoscimento valido;
- Autorizzazione dei proprietari o comproprietari dei terreni in oggetto;
- Delega con la quale conferisce mandato di rappresentanza alla struttura 

individuata per trasmettere all'Amministrazione la notifica, la 
documentazione e le informazioni necessarie, per ricevere le comunicazioni 
relative nonchè per esercitare i diritti ai sensi degli artt. 7 e 9 del 
d.lgs. 196/2003. 

Data __________________ Firma ___________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Oggetto: RICHIESTA DOCUMENTAZIONE INTEGRATIVA 

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. __________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 
  (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)

dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare il reimpianto 
anticipato di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008
si richiede di riprodurre la seguente documentazione integrativa: 

(segue elenco della documentazione integrativa da produrre)

Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d'accesso", il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della 
documentazione richiesta. 

La documentazione richiesta deve pervenire allo scrivente ufficio entro 30 gg 
dalla data della presente. 

Distinti Saluti 

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento preventivo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: REIMPIANTO ANTICIPATO

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista unità vitate da estirpare
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Irr. Dest.prod. Sup 
vitata

vitigno Sup 
richiesta
mq.

resa 
T./Ha

Est 
tot.

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto) 
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Lista Particelle da impiantare
In comune di __________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
richiesta
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto) 

Verbale di Accertamento preventivo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 
Il verbalizzante: ____________________________

Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________ 

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Oggetto: RICHIESTA FIDEJUSSIONE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. _________ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

  (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare reimpianto 
anticipato di vigneto per una superficie di ha. ___________, si richiede di 
produrre la seguente documentazione: 

- fideiussione per un importo di ____________ Euro a favore della scrivente 
Amministrazione della durata di sette anni;

- dichiarazione di impegno a estirpare;

Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d’accesso”, il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della 
documentazione richiesta. 
La documentazione richiesta deve pervenire allo scrivente ufficio entro 30 gg 
dalla data della presente. 

Distinti saluti. 

Data _________________ Firma _____________________

Allegati: 

• Fac-simile di polizza fidejussoria 

• Dichiarazione di impegno a estirpare 
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IMPEGNO A ESTIRPARE 

Io sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________ il ___/___/_______ C.F. _______________________, 
residente a ___________________________ in via ________________________________,
in qualità di __________________________________________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________
in relazione alla domanda di reimpianto anticipato di ha. ________ di superficie 
vitata protocollata in data ______________ con il n. _________ mi impegno per me 
stesso e per gli aventi causa ad estirpare, ai sensi dell'art. 63 del Reg. CE 
555/2008 e conformemente alle disposizioni attuative della Regione Emilia 
Romagna, entro la terza campagna successiva a quella in cui eseguirò il 
reimpianto anticipato, una superficie vitata pari a ha. ________ .

Data _________________ Firma _____________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________ 

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

AUTORIZZAZIONE AL REIMPIANTO ANTICIPATO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. ____________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di __________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare il reimpianto 
anticipato di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008;

Valutata la fattibilità del reimpianto per quanto concerne gli aspetti 
agronomici e la destinazione produttiva; 

AUTORIZZA IL REIMPIANTO ANTICIPATO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Comune: _______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Irr Vitigno Forma 
allevam.

Sup da 
impiantare
mq.

Dest. 
Prod.

resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata al reimpianto anticipato(mq) __________

A FRONTE DELL'IMPEGNO DEL SIG. _________________ AD ESTIRPARE LE SEGUENTI 
SUPERFICI VITATE ENTRO LA FINE DELLA TERZA CAMPAGNA SUCCESSIVA A QUELLA IN CUI 
E' STATO EFFETTUATO L'IMPIANTO: 

Dichiarazione superficie vitata n. _________________
Comune: _____________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Vitigno Sup 
autorizzata
mq.

resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata all’estirpazione posticipata(mq) _____________ 
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PRESCRIVE

1- Che i lavori di reimpianto oggetto della presente autorizzazione siano 
eseguiti entro il _______________;

2- Che i lavori di estirpazione oggetto della presente autorizzazione siano 
eseguiti entro le tre campagne successive a quella in cui è avvenuto il 
reimpianto;

3- Che la data di esecuzione dei lavori di reimpianto sia notificata alla 
scrivente Amministrazione entro 30 giorni dalla ultimazione dei lavori e 
non oltre il _______________;

4- Che si provveda, ai fini dell'eventuale rivendicazione, alla richiesta di 
iscrizione dei vigneti reimpiantati nei rispettivi albi vqprd o elenchi 
igt.

INFORMA

Che, l'avvenuta estirpazione dei vigneti comporta la cancellazione dai 
rispettivi albi vqprd o elenchi igt.

Data _________________ Firma _____________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di reimpianto anticipato protocollata in data ________________ con il n. 
_________ posizione n. __________ autorizzazione Prot. n. ________ del _________
Il sottoscritto ________________________________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

  (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ___________________________ Pr. ___________________ 
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

-Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ il reimpianto anticipato 
delle seguenti superfici vitate: 

Comune: ___________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq) _______ Totale superficie impiantata (mq) ___________ 
Annotazioni:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

• Allega copia di n. ______ fatture di acquisto delle barbatelle relative 
all'impianto sopra descritto. 

• Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto di reimpianto (esclusivamente in caso si siano verificate 
modifiche rispetto a quanto indicato in domanda). 

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie vitata n. 
___________________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: REIMPIANTO ANTICIPATO fase di reimpianto

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
autorizzata
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: ____________________________
Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________ 

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

ATTESTATO DI REIMPIANTO ANTICIPATO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE
Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. _______ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare il reimpianto 
anticipato di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008
su terreni di proprietà di: 

Comune: _____________________

Sez. Foglio Part. Codice fiscale Denominazione

Considerato che in data _________________ l'ufficio ha effettuato la verifica in 
loco ai fini dell'accertamento dell'esistenza del vigneto, della relativa 
estensione e la conformità a quanto previsto nella propria autorizzazione prot 
n. ___________ in data _____________, come risultante da verbale istruttorio 
acquisito agli atti; 

ATTESTA IL REIMPIANTO ANTICIPATO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione di superficie vitata n. ______________________

Comune: _________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie reimpiantata anticipatamente(mq): _______________ 

PRESCRIVE

1. Che i lavori di estirpazione di una superficie vitata pari a quella 
reimpiantata anticipatamente siano eseguiti entro il ____________;

2. Che, fino a quando l'impegno ad estirpare non è stato osservato, non sia 
prodotto vino da commercializzare con uve provenienti simultaneamente sia 
dalla superficie che deve essere estirpata sia dalla superficie 
reimpiantata anticipatamente; 

Data _____________ Firma ________________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di Reimpianto anticipato protocollata in data ________________ con il n. 
_______ posizione n. ___________autorizzazione Prot. n. _________ del _________. 
Il sottoscritto ________________________________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________, 

A SEGUITO DI REIMPIANTO ANTICIPATO
-Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ l'estirpazione delle 
seguenti superfici vitate: 

Comune: ___________________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila

Dist. 
fra 
file

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Sup 
u.v.
mq.

Vitigno Sup 
autorizzata 
mq.

resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq)__________ Totale superficie estirpata (mq) __________ 
Annotazioni: 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

- Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto(esclusivamente in caso si siano verificate modifiche rispetto a 
quanto indicato in domanda).

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie 
vitata n. _______________________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: REIMPIANTO ANTICIPATO fase di estirpazione 

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista unità vitate
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 
Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Irr. Dest.prod. Sup 
vitata

vitigno Sup 
estirpata
mq.

resa 
T./Ha

Est 
tot.

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: _____________________

Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________ 

All’istituto che presta garanzia 
fideiussoria (Intestazione e 
indirizzo)
All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

OGGETTO: COMUNICAZIONE DI SVINCOLO POLIZZA DI FIDEJUSSIONE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. _________ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare reimpianto 
anticipato di vigneto per una superficie vitata ai sensi dell'art.92 del Reg. CE 
479/2008

Considerato che in data ______________ l'ufficio ha effettuato la verifica in 
loco ai fini dell'accertamento dell’avvenuta estirpazione della superficie 
vitata, della relativa estensione e la conformità a quanto previsto nella 
propria autorizzazione prot. n. __________ in data ____________, come risultante 
da verbale istruttorio acquisito agli atti; 
Si autorizza l'estinzione della fidejussione dell'importo di €. ______________ a 
favore della scrivente Amministrazione. 

Distinti Saluti 

Data _________________ Firma _____________________

Allegati 

• originale dell'attestato a seguito di reimpianto anticipato 
• originale della polizza di fidejussione 

• copia dell'attestato di estirpazione a seguito di reimpianto anticipato 
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________ 

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

ATTESTATO DI ESTIRPAZIONE DI SUPERFICI VITATE
IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. _______ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

  (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l'estirpazione 
posticipata di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008

ATTESTA L'ESTIRPAZIONE DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione sup. vitata n. _____________

Comune: ______________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Vitigno Sup 
collaudata
mq.

resa 
T./Ha

Totale superficie estirpata (mq): ___________

IL PRESENTE ATTESTATO NON ORIGINA ALCUN DIRITTO DI REIMPIANTO IN QUANTO 
RILASCIATO A SEGUITO DI REIMPIANTO ANTICIPATO GIÀ ESEGUITO. 

Data _____________ Firma ________________________
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(Spazio riservato all'apposizione 
della marca da bollo )

Intestazione e indirizzo completo 
dell'Amministrazione competente per 
territorio a ricevere le domande

DOMANDA DI ESTIRPAZIONE-REIMPIANTO)
Il sottoscritto ________________________________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo _________________________________________ C.F. _______________________
tel.________________ nella sua qualità di ______________________________________ 

  (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di _________________________________ Pr. _____________ 
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

CHIEDE, AI SENSI DEL REG. CE 479/2008 ART. 92, L'AUTORIZZAZIONE ALL'ESTIRPAZIONE 
DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE:

Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________
Comune di:______________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Vitigno Sup 
vitata 
mq.

Sup 
richiesta 
mq.

resa 
T./Ha

Totale superficie da estirpare (mq.)____________

CHIEDE INOLTRE AI SENSI DEL REG. CE 479/2008 ART. 92 L'AUTORIZZAZIONE AL 
REIMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE: 

Comune di:______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie da reimpiantare (mq.) _______________
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A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 
28 Dicembre 2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso 
di atti falsi
DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 DI ESSERE A CONOSCENZA CHE:

- per i vigneti da estirpare con destinazione a vqprd e igt, verranno 
effettuate dall'Amministrazione le cancellazioni dai relativi albi e/o 
elenchi;

- per i vigneti da reimpiantare con destinazione a vqprd e igt, dovrà 
provvedere, ai fini dell'eventuale rivendicazione, alla richiesta di 
iscrizione ai relativi albi e/o elenchi.

Allega la seguente documentazione : 

- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 
oggetto; 

- Copia documento di riconoscimento valido; 
- Autorizzazione dei proprietari o comproprietari dei terreni; 
- Delega con la quale conferisce mandato di rappresentanza alla Struttura 

individuata per trasmettere all'Amministrazione la notifica, la 
documentazione e le informazioni necessarie, per ricevere le comunicazioni 
relative nonché per esercitare i diritti ai sensi degli artt. 7 e 9 del 
d.lgs. 196/2003.).

Data __________________ Firma ___________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Oggetto: RICHIESTA DOCUMENTAZIONE INTEGRATIVA 

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. __________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l'estirpazione 
e reimpianto di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008
si richiede di riprodurre la seguente documentazione integrativa: 

(segue elenco della documentazione integrativa da produrre)

Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d'accesso", il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della 
documentazione richiesta. 

La documentazione richiesta deve pervenire allo scrivente ufficio entro 30 gg 
dalla data della presente. 

Distinti Saluti 

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento preventivo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: ESTIRPAZIONE E CONTESTUALE REIMPIANTO

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista unità vitate da estirpare
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Irr. Dest.prod. Sup 
vitata

vitigno Sup 
richiesta
mq.

resa 
T./Ha

Est 
tot.

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto)
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Lista Particelle da impiantare
In comune di __________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
richiesta
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto) 

Verbale di Accertamento preventivo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 
Il verbalizzante: ____________________________

Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

AUTORIZZAZIONE ALLA ESTIRPAZIONE E REIMPIANTO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. ____________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di __________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l'estirpazione 
e reimpianto di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 
479/2008: 

AUTORIZZA L'ESTIRPAZIONE DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione di superficie vitata n. ________________

Comune: ___________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Sup 
autorizzata
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata all'estirpazione (mq) ____________

-Valutata la fattibilità del reimpianto per quanto concerne gli aspetti 
agronomici e la destinazione produttiva 

AUTORIZZA IL REIMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE 

Comune: _______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata al reimpianto (mq) ___________
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PRESCRIVE

1. Che l'estirpazione e il reimpianto oggetto della presente autorizzazione 
devono essere eseguiti nella medesima campagna comunque entro il 
__________;

2. Che la data di esecuzione, sia dei lavori di estirpazione sia dei lavori 
di reimpianto, sia notificata alla scrivente Amministrazione entro 30 
giorni dalla ultimazione degli stessi e non oltre il _____________;

3. Che si provveda, ai fini dell'eventuale rivendicazione, alla richiesta di 
iscrizione dei vigneti reimpiantati nei rispettivi albi vqprd o elenchi 
igt. 

INFORMA

- Che il diritto di reimpianto ha validità per la sola campagna viticola nel 
corso della quale è stata effettuata l'estirpazione;

- Che tale diritto, in forza del tipo di procedura adottata non può essere 
utilizzato per fini diversi da quelli richiesti;

- Che, qualora la data di estirpazione non sia comunicata entro i termini 
sopra previsti, la validità del diritto di reimpianto decorre dalla 
campagna in cui è stata rilasciata la presente autorizzazione;

- Che, l'avvenuta estirpazione dei vigneti comporta la cancellazione dai 
rispettivi albi vqprd o elenchi igt.

Data _________________ Firma _____________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di estirpazione e reimpianto protocollata in data ___________ con il n. 
_______________ posizione n. ___________autorizzazione Prot. n. ___________ del 
__________________. 

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________________ Pr. __________________ 
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ l'estirpazione delle 
seguenti superfici vitate: 

Comune: ___________________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila

Dist. 
fra 
file

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Sup 
u.v.
mq.

Vitigno Sup 
autorizzata 
mq.

resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq)__________ Totale superficie estirpata (mq) __________ 
Annotazioni: 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

- Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto(esclusivamente in caso si siano verificate modifiche rispetto a 
quanto indicato in domanda).

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie 
vitata n. _______________________ .

Data _________________ Firma _____________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione 
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di Estirpazione e reimpianto protocollata in data ____________ con il n. 
_________ posizione n. _______ autorizzazione Prot. n. ________ del ____________
Il sottoscritto ________________________________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

-Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ il reimpianto delle 
seguenti superfici vitate: 

Comune: ___________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq) ______ Totale superficie reimpiantata (mq) __________ 
Annotazioni: 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________

• Allega copia di n. ______ fatture di acquisto delle barbatelle relative 
all'impianto sopra descritto. 

• Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto di reimpianto (esclusivamente in caso si siano verificate 
modifiche rispetto a quanto indicato in domanda). 

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie vitata n. 
___________________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: ESTIRPAZIONE E CONTESTUALE REIMPIANTO fase di 
estirpazione 

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista unità vitate
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat.
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Irr. Dest.prod. Sup 
vitata

vitigno Sup 
estirpata
mq.

resa 
T./Ha

Est 
tot.

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: _____________________
Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

ATTESTATO DI ESTIRPAZIONE E REIMPIANTO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. _______ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l'estirpazione 
e reimpianto di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008 
su terreni di proprietà di:

u.v. Codice fiscale Cognome e Nome 

Considerato che in data ____________ l'ufficio ha effettuato la verifica ai fini 
dell'accertamento dell'esistenza del vigneto e della relativa estensione, come 
risultante da verbale istruttorio acquisito agli atti;

Rilevato che in data _________ è stata accertata l'estirpazione della superficie 
vitata di cui alla domanda come da verbale istruttorio acquisito agli atti;

ATTESTA L'ESTIRPAZIONE DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione sup. vitata n. _________________

Comune: _______________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Irr. Dest. 
Prod.

Vitigno Sup 
collaudata
mq.

resa 
T./Ha

Totale superficie estirpata (mq): ____________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: ESTIRPAZIONE E CONTESTUALE REIMPIANTO fase di 
reimpianto 

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
autorizzata
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: _____________________
Il rappresentante dell'azienda: 

Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

ATTESTATO DI ESTIRPAZIONE E REIMPIANTO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. _______ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l'estirpazione 
e reimpianto di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008
su terreni di proprietà di: 

Comune: _____________________

Sez. Foglio Part. Codice fiscale Denominazione

Visto l'attestato di estirpazione rilasciato in data _________________ con il 
protocollo n. ____________

Considerato che in data _________________ l’ufficio ha effettuato la verifica in 
loco ai fini dell’accertamento dell’esistenza del vigneto reimpiantato, della 
relativa estensione e della conformità a quanto previsto dalla propria 
autorizzazione prot. n. ______________ in data _________________ come da verbale 
istruttorio acquisito agli atti;

ATTESTA IL REIMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione sup. vitata n. _________________

Comune: __________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie reimpiantata (mq): ___________ 

Data _____________ Firma ________________________
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(Spazio riservato all'apposizione 
della marca da bollo )

Intestazione e indirizzo completo 
dell'Amministrazione competente per 
territorio a ricevere le domande

DOMANDA DI REIMPIANTO DI SUPERFICIE VITATA E TRASFERIMENTO DI DIRITTI

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

  (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di _______________________________ Pr. _____ indirizzo 
______________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione alla 
C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________ 

CHIEDE AI SENSI DEL REG. CE 479/2008 ART.92 L'AUTORIZZAZIONE A REIMPIANTARE UNA 
SUPERFICIE VITATA DOPO AVERE ACQUISTATO I SOTTOELENCATI DIRITTI NELLA PROPRIA 
AZIENDA:

Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________
Intestata a ____________________ per una superficie di mq.____________________

Amministraz. 
rilasciante

Prog. Num. 
prot.

Data di 
rilascio

Data di 
scadenza 

Sup. 
tot. 
mq.

Sup. in 
acquisto
mq.

Irr. Dest.prod. Resa 
T/ha.

Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________
Intestata a ____________________ per una superficie di mq.____________________

Amministraz. 
rilasciante

Prog. Num. 
prot.

Data di 
rilascio

Data di 
scadenza 

Sup. 
tot. 
mq.

Sup. in 
acquisto
mq.

Irr. Dest.prod. Resa 
T/ha.

PER UN TOTALE DI DIRITTI DA TRASFERIRE PARI A mq. __________

PER LA REALIZZAZIONE DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE: 

Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________

Comune di:______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie da reimpiantare (mq.) _______________
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SI IMPEGNA 

- a comunicare la data di realizzazione del riempianto entro 30 giorni dalla 
conclusione dei lavori;

- a realizzare il reimpianto del vigneto entro le due campagne successive 
all'autorizzazione e comunque entro il termine della validità del diritto 
stesso;

- ad iscrivere la superficie viticola all'albo dei vigneti a denominazione 
d'origine controllata o all'elenco delle vigne dei vini da tavola a 
indicazione geografica tipica.

Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 Dicembre 
2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi
DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 DI ESSERE A CONOSCENZA CHE:

- entro i 30 giorni successivi alla data di comunicazione dell’esito 
istruttorio relativo al trasferimento del diritto, l'atto di cessione deve 
essere registrato e fatto pervenire all'Amministrazione.

Allega la seguente documentazione:

- planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 
oggetto;

- n. ___ originale dell'attestato del diritto di reimpianto o denuncia di 
smarrimento all'autorità competente;

- copia documento di riconoscimento valido sia dell'acquirente che dei 
cedenti il diritto di reimpianto;

- autorizzazione dei proprietari o comproprietari del terreno;
- impegno del cedente a non esercitare il diritto;
- preliminare dell'atto di compravendita sottoscritto da tutte le parti o 

dai relativi mandatari con rappresentanza;
- in caso di mandatari, la procura con firma autentica;
- delega con la quale conferisce mandato di rappresentanza alla struttura 

individuata per trasmettere all'Amministrazione la notifica, la 
documentazione e le informazioni necessarie, per ricevere le comunicazioni 
relative nonchè per esercitare i diritti ai sensi degli artt. 7 e 9 del 
d.lgs. 196/2003;

- delega con la quale il/i cedente/i conferiscono mandato di rappresentanza 
alla struttura individuata per trasmettere all'Amministrazione la 
notifica, la documentazione e le informazioni necessarie, per ricevere le 
comunicazioni relative nonchè per esercitare i diritti ai sensi degli 
artt. 7 e 9 del d.lgs. 196/2003.

Data _________________ Firma _____________________
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Data _____________________________ 
Protocollo n. ____________________ 

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Oggetto: RICHIESTA DOCUMENTAZIONE INTEGRATIVA 

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. _______ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA _________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare il trasferimento 
di diritti di reimpianto di una superficie vitata si richiede di riprodurre la 
seguente documentazione integrativa: 

(segue elenco della documentazione integrativa da produrre)

Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d'accesso", il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della 
documentazione richiesta. 

La documentazione richiesta deve pervenire allo scrivente ufficio entro 30 gg 
dalla data della presente. 

Distinti Saluti 

Data _________________ Firma _____________________
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Data __________________________
Protocollo n. ____________________ 

All'Amministrazione (Intestazione e 
Indirizzo dell’Amministrazione che ha 
rilasciato il diritto oggetto del 
trasferimento)

OGGETTO: CONFERMA DI VALIDITÀ DEL DIRITTO DI REIMPIANTO DI SUPERFICIE VITATA 

Considerato che il Sig. ____________________ ha presentato in data _____________
domanda di reimpianto di superficie vitata utilizzando diritti sotto riportati 
che acquisirebbe dalla ditta __________________________________________________, 
rilasciati dall’Amministrazione in indirizzo: 

in data __________ con protocollo n. ___________ per una superficie di mq. _____

Si chiede di verificare se i seguenti dati, relativi al diritto di reimpianto 
vigneto da trasferire riportati nel preliminare dell'atto di compravendita 
corrispondono al vero: 

-validità; 
-data di scadenza; 
-resa; 
-irrigazione; 
-destinazione produttiva. 

A tal fine si allega: 

• preliminare dell'atto di compravendita 

• n. ______ copia/e di attestato/i di diritto di reimpianto da trasferire 

Distinti saluti. 

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento preventivo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: REIMPIANTO PER TRASFERIMENTO DIRITTI 

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle da impiantare
In comune di __________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
richiesta
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto) 

Verbale di Accertamento preventivo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 
Il verbalizzante: ____________________________

Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________ 
Protocollo n. ____________________ 

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

OGGETTO: esito dell'istruttoria e richiesta dell’atto di compravendita

In relazione alla domanda protocollata in data _________ con il n. _____________
posizione n. __________ con la quale il Sig. ___________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

  (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad eseguire, ai sensi 
dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008, il reimpianto di una superficie vitata a 
seguito di acquisto di diritti di reimpianto nella propria azienda si comunica
che: 
dai controlli effettuati non esistono impedimenti al trasferimento dei sotto 
indicati diritti: 

Cedente N. 
dich.
cedente

Comune Amministraz. 
rilasciante

Data 
prot.

Num. 
prot.

Data di 
rilascio

Data di 
scadenza 

Sup. 
tot. 
mq.

Sup. in 
acquisto
mq.

Resa 
T/ha.

Conformemente alle disposizioni attuative dei Reg. CE n. 479/2008 e n. 555/2008 
emanate dalla Regione Emilia Romagna, la superficie che è possibile reimpiantare 
è di mq.____________

Pertanto, qualora si intenda procedere al trasferimento dei diritti di 
reimpianto vigneti, il richiedente è invitato a presentare l'originale dell'atto 
di compravendita, sotto forma di scrittura privata, sottoscritto dalle parti 
debitamente registrato entro il termine di 30 giorni dalla presente.
Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d'accesso", il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della 
documentazione richiesta.

Distinti saluti 

Data _________________ Firma _____________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________ 

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

AUTORIZZAZIONE AL REIMPIANTO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. ____________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di __________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare il reimpianto 
di una superficie vitata ai sensi dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008 a seguito di 
trasferimento di diritti di reimpianto;

Valutata la fattibilità del reimpianto per quanto concerne gli aspetti 
agronomici e la destinazione produttiva; 

Considerato che i diritti trasferiti per l’esecuzione del reimpianto sono 
risultati validi come da propria comunicazione prot. n. _________ in data ______

Rilevato che è stato presentato in data ______________ l'originale dell'atto di 
compravendita dei diritti oggetto del trasferimento; 

A SEGUITO DELL’ACQUISIZIONE DEI SEGUENTI DIRITTI DI REIMPIANTO

Amm. 
rilasciante

Data
prot.

n.prot. superficie 
diritto(mq)

Data di 
scadenza 

irriguo Dest 
Produttiva.

Resa 
T./Ha

Sup. 
trasferita(mq)

Totale superficie trasferita (mq) __________

AUTORIZZA IL REIMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione superficie vitata n. _________________________
Comune: _______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata (mq) __________

PRESCRIVE
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1. che i lavori oggetto della presente autorizzazione di reimpianto siano 
eseguiti entro il _________ per una superficie pari a (mq) _________;

2. che sia comunicata alla scrivente Amministrazione la data in cui il 
vigneto è stato reimpiantato, entro 30 giorni dal termine dei lavori;

3. che si provveda, ai fini dell'eventuale rivendicazione, alla richiesta di 
iscrizione dei vigneti reimpiantati nei rispettivi albi vqprd o elenchi
igt.

Data _________________ Firma _____________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di reimpianto di superficie vitata e trasferimento di diritti
protocollata in data __________ con il n. ___________ posizione n. ____________ 
autorizzazione Prot. n. __________ del __________________. 

Il sottoscritto ________________________________________________________________
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

  (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ___________________________ Pr. ___________________ 
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

-Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ il reimpianto delle 
seguenti superfici vitate: 

Comune: ___________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq) _______ Totale superficie impiantata (mq) ___________ 
Annotazioni: 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

• Allega copia di n. ______ fatture di acquisto delle barbatelle relative 
all'impianto sopra descritto. 

• Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto di reimpianto (esclusivamente in caso si siano verificate 
modifiche rispetto a quanto indicato in domanda). 

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie vitata n. 
___________________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: REIMPIANTO PER TRASFERIMENTO DIRITTI

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
autorizzata
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: ____________________________
Il rappresentante dell'azienda: 

Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________ 
Protocollo n. ____________________ 

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

ATTESTATO DI REIMPIANTO DI SUPERFICI VITATE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. _________ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

  (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare il reimpianto 
di una superficie vitata a seguito di trasferimento di diritti, ai sensi 
dell'art. 92 del Reg. CE 479/2008 su terreni di proprietà di:

Comune: _____________________

Sez. Foglio Part. Codice fiscale Denominazione

Considerato che in data _________________ l'ufficio ha effettuato la verifica in 
loco ai fini dell'accertamento dell'esistenza del vigneto, della relativa 
estensione e la conformità a quanto previsto nella propria autorizzazione prot 
n. ___________ in data _____________, come risultante da verbale istruttorio 
acquisito agli atti; 

ATTESTA IL REIMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Comune: _________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie reimpiantata (mq): _______________ 

Data _____________ Firma ________________________
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(Spazio riservato all'apposizione 
della marca da bollo )

Alla Regione Emilia Romagna
Direzione generale agricoltura
Servizio Produzioni Vegetali

DOMANDA DI IMPIANTO DI SUPERFICIE VITATA A SCOPO SPERIMENTALE

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
  (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

CHIEDE AI SENSI DEL REG. CE 479/2008 ART. 91 L'AUTORIZZAZIONE ALL’IMPIANTO DELLE 
SEGUENTI SUPERFICI VITATE A SCOPO SPERIMENTALE:

Dichiarazione di superficie vitata n.____________________
Comune: ____________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie da impiantare (mq) _______________

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 
28 Dicembre 2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso 
di atti falsi
DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 DI ESSERE A CONOSCENZA CHE:

- non è consentito produrre vino da commercializzare con uve che provengono 
dai vigneti impiantati a scopo sperimentale, in caso di produzione, i 
prodotti vitivinicoli ottenuti possono essere messi in circolazione solo 
se destinati alla distillazione; 

- i vigneti impiantati a scopo sperimentale non possono essere iscritti albi 
DO e/o elenchi igt;

- al termine del periodo di sperimentazione le superfici dovranno essere 
estirpate a proprie spese;

- se le prove sperimentali si sono concluse con esito positivo, sarà 
possibile chiedere il mantenimento dell’impianto a fini commerciali 
utilizzando un diritto di reimpianto;

- Il vigneto sperimentale dovrà essere individuato da apposita segnaletica 
riportante che l’impianto è realizzato ai sensi dell’art.91 del reg. CE 
479/2008 e gli estremi dell’autorizzazione regionale.
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Allega la seguente documentazione :
- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 

oggetto;
- Copia documento di riconoscimento valido;
- Autorizzazione dei proprietari o dei comproprietari del terreno;
- Relazione tecnica sulla sperimentazione che si intende avviare;
- Delega con la quale conferisce mandato di rappresentanza alla struttura 

individuata per trasmettere all'Amministrazione la notifica, la 
documentazione e le informazioni necessarie, per ricevere le comunicazioni 
relative nonchè per esercitare i diritti ai sensi degli artt. 7 e 9 del 
d.lgs. 196/2003.

Data __________________ Firma ___________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Oggetto: RICHIESTA DOCUMENTAZIONE INTEGRATIVA 

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. __________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l’impianto di 
una superficie vitata a scopo sperimentale ai sensi dell'art. 91 del Reg. CE 
479/2008 si richiede di riprodurre la seguente documentazione integrativa: 

(segue elenco della documentazione integrativa da produrre)

Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d'accesso", il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della
documentazione richiesta. 

La documentazione richiesta deve pervenire allo scrivente ufficio entro 30 gg 
dalla data della presente. 

Distinti Saluti 

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento preventivo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: IMPIANTO DI SUPERFICIE VITATA A SCOPO SPERIMENTALE

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle da impiantare
In comune di __________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
richiesta
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto) 

Verbale di Accertamento preventivo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 
Il verbalizzante: ____________________________

Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

AUTORIZZAZIONE ALL’IMPIANTO DI SUPERFICI VITATE A SCOPO SPERIMENTALE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. ____________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

  (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l’impianto di 
una superficie vitata a scopo sperimentale ai sensi dell'art. 91 del Reg. CE 
479/2008;

Valutata la rispondenza del progetto sperimentale a quanto previsto dall’atto 
regionale di attuazione del REG. CE 479/2008;

AUTORIZZA IL IMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione superficie vitata n. _________________________
Comune: _______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata (mq) __________

PRESCRIVE

4. Che i lavori oggetto della presente autorizzazione di reimpianto siano 
eseguiti entro il ___________ per una superficie pari a (mq) _________

5. Che sia comunicata all’Amministrazione competente per territorio la data 
in cui il vigneto è stato reimpiantato, entro 30 giorni dal termine dei 
lavori.

Data _________________ Firma _____________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di impianto di superficie vitata a scopo sperimentale protocollata in 
data __________ con il n. _________ posizione n. ________autorizzazione Prot. n. 
__________ del _________.Il sottoscritto _______________________________________ 

  (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)

dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

-Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ l’impianto delle 
seguenti superfici vitate a scopo sperimentale: 

Comune: ___________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq) _______ Totale superficie impiantata (mq) ___________ 
Annotazioni: 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

• Allega copia di n. ______ fatture di acquisto delle barbatelle relative 
all'impianto sopra descritto. 

• Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto di reimpianto (esclusivamente in caso si siano verificate 
modifiche rispetto a quanto indicato in domanda). 

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie vitata n. 
___________________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: IMPIANTO DI SUPERFICIE VITATA A SCOPO SPERIMENTALE

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
autorizzata
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: ____________________________
Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Alla Regione Emilia Romagna
Direzione generale agricoltura
Servizio Produzioni Vegetali

ATTESTATO DI IMPIANTO DI SUPERFICIE VITATA A SCOPO SPERIMENTALE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. _________ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l’impianto di 
superficie vitata a scopo sperimentale ai sensi dell'art. 91 del Reg. CE 
479/2008 su terreni di proprietà di: 

Comune: _____________________

Sez. Foglio Part. Codice fiscale Denominazione

Considerato che in data _________________ l'ufficio ha effettuato la verifica in 
loco ai fini dell'accertamento dell'esistenza del vigneto, della relativa 
estensione e la conformità a quanto previsto nella autorizzazione rilasciata 
prot n. ___________ in data _____________, come risultante da verbale 
istruttorio acquisito agli atti; 

ATTESTA L’IMPIANTO DI SUPERFICIE VITATA A SCOPO SPERIMENTALE

Dichiarazione di superficie vitata n. ______________________

Comune: _________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie impiantata (mq): _______________ 

Data _____________ Firma ________________________
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(Spazio riservato all'apposizione 
della marca da bollo )

Intestazione e indirizzo completo 
dell'Amministrazione competente per 
territorio a ricevere le domande

DOMANDA DI IMPIANTO DI PIANTE MADRI PER MARZE

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

CHIEDE, AI SENSI DEL REG. CE 479/2008 ART. 91, L'AUTORIZZAZIONE ALL’IMPIANTO DI 
PIANTE MADRI PER MARZE:

Dichiarazione di superficie vitata n.____________________
Comune: ____________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie da impiantare (mq) _______________

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 
28 Dicembre 2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso 
di atti falsi
DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 DI ESSERE A CONOSCENZA CHE:

- le uve prodotte dalle piante madri per marze non devono essere 
vendemmiate, se vendemmiate, devono essere distrutte; 

- al termine del periodo di produzione di marze le superfici dovranno essere 
estirpate a proprie spese oppure ne potrà essere richiesto il mantenimento 
a fini commerciali utilizzando un diritto di reimpianto.

Allega la seguente documentazione :
- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 

oggetto;
- Copia documento di riconoscimento valido;
- Autorizzazione dei proprietari o dei comproprietari del terreno;
- Delega con la quale conferisce mandato di rappresentanza alla struttura 

individuata per trasmettere all'Amministrazione la notifica, la 
documentazione e le informazioni necessarie, per ricevere le comunicazioni 
relative nonchè per esercitare i diritti ai sensi degli artt. 7 e 9 del 
d.lgs. 196/2003.

Data __________________ Firma ___________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

Oggetto: RICHIESTA DOCUMENTAZIONE INTEGRATIVA 

Vista la domanda protocollata in data ___________ con il n. __________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

 (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l’impianto di 
piante madri per marze ai sensi dell'art. 91 del Reg. CE 479/2008 si richiede di 
riprodurre la seguente documentazione integrativa: 

(segue elenco della documentazione integrativa da produrre)

Si ricorda che ai sensi dell'art. 2, comma 4, della L. 241/90 "Nuove norme in 
materia di procedimento amministrativo e di diritto d'accesso", il termine per 
l'adozione del provvedimento rimane sospeso fino alla presentazione della 
documentazione richiesta. 

La documentazione richiesta deve pervenire allo scrivente ufficio entro 30 gg 
dalla data della presente. 

Distinti Saluti 

Data _________________ Firma _____________________



70

Verbale di Accertamento preventivo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: IMPIANTO DI PIANTE MADRI PER MARZE

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle da impiantare
In comune di __________________ si è riscontrato rispetto a quanto richiesto: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
richiesta
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto richiesto) 

Verbale di Accertamento preventivo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 
Il verbalizzante: ____________________________

Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________



71

Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

AUTORIZZAZIONE ALL’IMPIANTO DI PIANTE MADRI PER MARZE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. ____________ posizione 
n. ______________ con la quale il Sig. _________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

  (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l’impianto di 
piante madri per marze ai sensi dell'art. 91 del Reg. CE 479/2008;

Considerato il parere espresso dal Servizio Fitosanitario regionale;

AUTORIZZA IL IMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione superficie vitata n. _________________________
Comune: _______________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie autorizzata (mq) __________

PRESCRIVE

1. Che i lavori oggetto della presente autorizzazione di reimpianto siano 
eseguiti entro il ___________ per una superficie pari a (mq) _________

2. Che sia comunicata alla scrivente Amministrazione la data in cui il 
vigneto è stato reimpiantato, entro 30 giorni dal termine dei lavori.

Data _________________ Firma _____________________
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Spett.le Amministrazione
__________________________
__________________________
__________________________
__________________________
(riportare l’Amministrazione
competente per territorio e il 
relativo indirizzo)

OGGETTO: COMUNICAZIONE FINE LAVORI 
Domanda di impianto di piante madri per marze protocollata in data ____________ 
con il n. _________ posizione n. ________autorizzazione Prot. n. ___________ del 
_________.Il sottoscritto ______________________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

-Comunica di aver eseguito in data ____ / ____ / ______ l’impianto di piante 
madri per marze: 

Comune: ___________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare in caso fossero intervenute modifiche rispetto a quanto 
autorizzato) 

Totale superficie autorizzata (mq) _______ Totale superficie impiantata (mq) ___________ 
Annotazioni: 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

• Allega copia di planimetria catastale con l’indicazione degli appezzamenti 
oggetto di reimpianto (esclusivamente in caso si siano verificate 
modifiche rispetto a quanto indicato in domanda). 

- Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie vitata n. 
___________________

Data _________________ Firma _____________________
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Verbale di Accertamento a Collaudo

Il sottoscritto ____________________________
Il giorno _________________ ha esaminato la domanda: 

Pos./fascicolo _____________________
Prot. ______________________________
Data di protocollo _________________

Richiedente: _________________________ nella sua qualità di ____________________ 
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________
Dichiarazione superficie vitata n. ______________________
Sede legale: ____________________________________________
Comune: _________________________________________________ 
Telefono: _______________________________________________ 

Oggetto dell'accertamento: IMPIANTO DI PIANTE MADRI PER MARZE

Modalità Accertamento Descrizione 
Accertamento d'ufficio
Accertamento nei luoghi

Lista Particelle
In comune di _________________ si è riscontrato rispetto a quanto autorizzato: 

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist 
su 
fila 
cm

Dist 
tra 
fila 
cm. 

Anno 
imp.

Forma 
all.

Irr. Dest.prod. Sup 
autorizzata
mq.

vitigno resa 
T./Ha

(Le righe vuote sono da utilizzare per riportare quanto accertato rispetto a 
quanto autorizzato) 

Verbale di Accertamento a Collaudo 

Osservazioni: 

Eventuali dichiarazioni da parte dell'azienda richiedente rappresentata dal Sig. 
______________________________ in qualità di ______________________________ 

Il verbale viene chiuso il ___________________ alle ore _____________ 

Il verbalizzante: ____________________________
Il rappresentante dell'azienda: 
Cognome e nome _____________________________________
Qualifica __________________________________________
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Data _____________________________
Protocollo n. ____________________

All'azienda agricola (Intestazione e 
Indirizzo del richiedente)

ATTESTATO DI IMPIANTO DI PIANTE MADRI PER MARZE

IL DIRIGENTE

Vista la domanda protocollata in data _________ con il n. _________ posizione n. 
______________ con la quale il Sig. ____________________________________________ 

 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 
C.F. __________________, nella sua qualità di _________________________________ 

  (il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola ____________________________ CUAA ________________________
P. IVA ___________________, chiede l'autorizzazione ad effettuare l’impianto di 
una superficie vitata ai sensi dell'art. 91 del Reg. CE 479/2008 su terreni di 
proprietà di: 

Comune: _____________________

Sez. Foglio Part. Codice fiscale Denominazione

Considerato che in data _________________ l'ufficio ha effettuato la verifica in 
loco ai fini dell'accertamento dell'esistenza del vigneto, della relativa 
estensione e la conformità a quanto previsto nella autorizzazione rilasciata 
dalla Regione Emilia-Romagna prot n. ___________ in data _____________, come 
risultante da verbale istruttorio acquisito agli atti; 

ATTESTA L’IMPIANTO DELLE SEGUENTI SUPERFICI VITATE

Dichiarazione di superficie vitata n. ______________________

Comune: _________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie impiantata (mq): _______________ 

Data _____________ Firma ________________________
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Errore. L'origine riferimento non è stata trovata.
Intestazione e indirizzo 
completo dell'Amministrazione
competente per territorio a 
ricevere la comunicazione

COMUNICAZIONE DI IMPIANTO DI SUPERFICI VITATE PER CONSUMO FAMILIARE

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

COMUNICA DI AVERE ESEGUITO IN DATA _____________ L’IMPIANTO DELLE SEGUENTI 
SUPERFICI VITATE I CUI PRODOTTI SONO DESTINATI ESCLUSIVAMENTE AL CONSUMO 
FAMILIARE:

Comune: ____________________________

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Dist. 
Su 
fila 
cm.

Dist. 
tra 
file 
cm

Anno 
imp.

Forma 
allevam.

Irr Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Vitigno resa 
T./Ha

Totale superficie da impiantata (mq) _______________

Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 Dicembre 
2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi
DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 

- di non condurre altre superfici vitate;
- di avere acquisito l’autorizzazione ad eseguire l’impianto di superficie 

vitata per consumo familiare dai signori: ________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
comproprietari del terreno 

DI ESSERE A CONOSCENZA CHE:
- i prodotti ottenuti dalle superfici vitate sopra indicate devono essere 

destinati esclusivamente al consumo familiare;
Allega la seguente documentazione :

- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 
oggetto;

- Copia documento di riconoscimento valido;

Data __________________ Firma ___________________________
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Errore. L'origine riferimento non è stata trovata.
Intestazione e indirizzo 
completo dell'amministrazione 
competente per territorio a 
ricevere la comunicazione

COMUNICAZIONE DI SOVRAINNESTO DI SUPERFICI VITATE 

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

COMUNICA DI AVERE ESEGUITO L’OPERAZIONE SOVRAINNESTO.
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 
28 Dicembre 2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso 
di atti falsi DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 di avere eseguito 
l’operazione di sovrainnesto in data _______________ sulle sotto elencate 
superfici:

Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________
Comune: ____________________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Sup 
sovrain.
mq.

Vitigno resa 
T./H
a

Totale superficie sovrainnestata (mq) _______________

Allega la seguente documentazione :
- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 

oggetto;
- Copia documento di riconoscimento valido;

Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie vitata n. 
_______________________

Data __________________ Firma ___________________________
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Errore. L'origine riferimento non è stata trovata.
Intestazione e indirizzo 
completo dell'amministrazione 
competente per territorio a 
ricevere la comunicazione

COMUNICAZIONE DI ADEGUAMENTO DEL SISTEMA DI ALLEVAMENTO DI UNA SUPERFICIE VITATA 

Il sottoscritto ________________________________________________________________ 
 (Cognome e Nome del titolare/rappresentante dell’azienda) 

nato a ________________________________ Pr. _____ il _______________ e residente 
in Comune di _______________________________________________ Pr. _______________
indirizzo ______________________________________________________________________
C.F. _______________________ tel.________________________
nella sua qualità di ___________________________________________________________ 

 (inserire il titolo di rappresentanza all’interno dell’azienda)
dell'Azienda Agricola __________________________________________________________ 
con sede legale in comune di ____________________ Pr. ___________________
indirizzo _________________________ P.IVA _____________________ n. di iscrizione 
alla C.C.I.A.A. _________________ C.U.A.A. __________________________

COMUNICA DI AVERE ESEGUITO L’OPERAZIONE DI ADEGUAMENTO DEL SISTEMA DI 
ALLEVAMENTO.
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 
28 Dicembre 2000 n.445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso 
di atti falsi DICHIARA AI SENSI DELL'ART. 47 D.P.R. 445/2000 di avere eseguito 
l’operazione di adeguamento del sistema di allevamento in data _______________ 
sulle sotto elencate superfici:

Dichiarazione di superficie vitata n. _____________________
Comune: ____________________________

Unità 
Vitata

Sez. Foglio Part. Sup. 
cat. 
Mq.

Anno 
imp.

Dest. 
Prod.

Sup 
vitata 
mq.

Sup 
adeguata
mq.

Sistema di 
allevamento

resa 
T./H
a

Totale superficie oggetto di adeguamento del sistema di allevamento (mq) 
_______________

Allega la seguente documentazione :
- Planimetria catastale (scala 1:2000) con l'indicazione delle superfici in 

oggetto;
- Copia documento di riconoscimento valido;

Chiede che l'Amministrazione aggiorni la dichiarazione di superficie vitata n. 
_______________________

Data __________________ Firma ___________________________


