
 ALLEGATO A)  

Spett.le Open Leader s. cons. a r.l.
Via Pramollo, 16
33016 Pontebba (UD)

DICHIARAZIONE DI ASSENSO DEL/I PROPRIETARIO/I
- art. 11, comma 6, lett. c -

In riferimento al bando per la concessione di contributi a valere sulle risorse del PSL 2007-2013 del 
GAL Open Leader, Misura 413, Azione 2 “Servizi di prossimità”, Intervento 2 “Aiuti per la creazione o 
il potenziamento di servizi alla persona e alla famiglia”

- il/la sottoscritto/a ______________________________ nato/a a _________________ il 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ C . F . _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ r e s i d e n t e a 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ i n v i a 
_____________________________________

- il/la sottoscritto/a ______________________________ nato/a a _________________ il 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ C . F . _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ r e s i d e n t e a 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ i n v i a 
_____________________________________

in qualità di proprietario/i dell’immobile oggetto della presente domanda di contributo, sito nel Comune 
d i _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ , i n v i a 
_________________________________________ e censito catastalmente al NCEU Foglio n. 
____________ Mappale ________________ Sub_____________ , oppure intavolato al Comune 
censuario di _________________________________________________ partita tavolare 
___________________________ corpo tavolare ___________________________________ 
c o n c e sso i n ( c i t a r e l a t i p o l o g i a d i a t t o c h e g a r a n t i s c e l a d i s p o n i b i l i t à d e l l ’ i mmo b i l e ) 
_____________________________ _________________________________________ all’impresa 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
________________________________________________________________________________
_______

DICHIARA/DICHIARANO

1 ) d i a u t o r i z z a r e i l r i c h i e d e n t e , s i g . / s i g . r a 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ , n a t o / a a 
_______________________________ il _______________ C.F. _________________________ 
r e s i d e n t e a _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ i n v i a 
______________________________, in qualità di titolare e/o legale rappresentante della società 



cooperativa/impresa denominata ___________________________________________, con sede 
in _____________________________, via _____________________________________ n. 
_________, alla presentazione della domanda di contributo e all’esercizio della relativa attività;

2) di garantire il proprio assenso per tutto il periodo del vincolo di destinazione d’uso previsto (art. 18, 
comma 1, lettera a.5).

Luogo e data

IL DICHIARANTE
IL DICHIARANTE

________________________
_____

________________________
_____

Firma
Firma

Allegata copia fotostatica di un valido documento d’identità del/i sottoscritto/i.


