DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL'ELENCO REGIONALE

DEGLI OPERATORI AGRITURISTICI DELLA SARDEGNA
(L.R. 23.6.1998, n°18, art. 8 comma 1, punto 7 e art. 9 ).

All'ASSESSORATO DELL'AGRICOLTURA E RIFORMA AGROPASTORALE della 

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA

Via Pessagno n°4

09126 CAGLIARI

Il/La sottoscritt ____________________________________________________ nat_ il _____________a(1) ___________________________________ (Prov. di __________________), residente nel Comune di _____________________________________ (Prov. ________) con domicilio in Via /Piazza/Corso/Località ________________________________, Tel. domicilio _____________________ tel cell._______________

in qualità di (2) _________________________________ , regolarmente autorizzato  dall'Unione dei Comuni del Parteolla e Basso Campidano in data _________________ ad esercitare le attività di Operatore/Operatrice Agrituristic_ indicata nell'allegata autorizzazione comunale (3)
[A] presso l'Azienda agricola denominata ___________________________________________, estesa per complessivi ettari ________________ e ubicata in località _______________________________________________ tel.__________________

[P] presso la propria abitazione sita nel centro abitato di _____________________________________ in Via /Piazza/Corso ________________________________________ n° ____ Tel________________-

CHIEDE

di essere iscritto nell'ELENCO REGIONALE DEGLI OPERATORI AGRITURISTICI DELLA SARDEGNA ai sensi della Legge Regionale 23 giugno 21998, n°18.

Allega a tal fine alla presente domanda:

· una copia autentica dell'Attestato di Operatore Agrituristico;

· una copia della Relazione Tecnica presentata ai sensi dell'art. 5, comma 3 della predetta LR. n°\18/98, per ottenere l'attestato.

Firma

_____________________________

Dichiara di dare il consenso, ai sensi della Legge n°675/96. all'Assessorato in indirizzo per la registrazione e il trattamento informatico, di tutti i dati contenuti nella presente domanda e negli allegati, sia per fini statistici e sia per la loro divulgazione all'esterno attraverso azioni promozionali e realizzazione di pubblicazioni varie (guide librarie, cd.rom, siti internet) finalizzato a favorire la conoscenza dei circoli agrituristici della Sardegna.

Firma

_________________________

Data  ___________________ li ____________-

NOTE PER LA COMPILAZIONE DEL MODULO

(1) Indicare il Comune e, tra parentesi, la Provincia di nascita (per esteso) se il richiedente è nato in territorio nazionale.Se invece il richiedente è nato all''estero, indicare il nome del comune e, tra parentesi, anziché il nome della Provincia , il nome dello Stato Estero di nascita.

(2) Indicare non la qualifica professionale, bensì il tipo di rapporto del richiedente con l'impresa agricola in cui opera, cioè se il richiedente è:

1) titolare dell'Azienda Agricola

2) Coadiuvante familiare

3) Legale Rappresentante (dell'impresa agricola)

4) Presidente pro-tempore (della Società che gestisce l'impresa agricola)

Se  il richiedente è una delle figure di cui al punto 43) o 4), indicare di seguito, sulla medesima riga, anche la denominazione dell'Impresa (o della Società) che gestisce l'azienda agricola.

(3) Barrare - con una crocetta - solo il quadratino A, se le attività agrituristiche  sono svolte soltanto dove è sita l'Azienda Agricola, aggiungendo le informazioni sull'Azienda.

Barrare, invece, solo il quadratino P, se le attività agrituristiche vengono svolte esclusivamente nel centro abitato, fornendo, ovviamente, l'indirizzo dell'abitazione in cui queste sono svolte (che può anche essere diversa dall'abitazione domiciliare dell'operatore).

qualora l'Operatore svolga l'attività agrituristica sia nell'Azienda Agricola e sia nel centro abitato, vanno barrati con una crocetta entrambi i quadratini, fornendo, per entrambi i siti, le informazioni richieste.

