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DATI IDENTIFICATIVI DEL RICHIEDENTE 
 

Il sottoscritto richiedente 
Cognome  

Nome 
   

    

Sesso  

Data di Nascita  Comune di nascita  

Prov. / Stato 
       

    
 

in qualità di titolare/legale rappresentante della 
Denominazione / Ragione sociale / Ditta 
 

    

Codice Fiscale  Partita IVA  

    
    

Comune 
Comune della sede legale  

Prov. 

   
    

Comune 
Indirizzo e numero civico della sede legale  

CAP 

   
    

e-mail ordinaria 
 

Cell.  

Tel. 

     
    

Indirizzo di posta elettronica certificata (PEC) 
 

    

Prov CCIAA  Numero REA 
 

COD. Iscrizione INPS 
     

    

Comparto Marittimo di iscrizione  

Numero d’iscrizione nel Registro Imprese Pesca (RIP) 
 

COD. ATECO 
     

 
 

Tipologia e forma giuridica dell’impresa 

 Ditta individuale   Soc. semplice  Soc. in nome collettivo 

 Soc. in accomandita semplice  Soc. a responsabilità limitata  Soc. a resp. limitata unico socio 

 Soc. in accomandita per azioni  Soc. cooperativa  Altro (specificare) 
 

 

Per l’imbarcazione da pesca 
Numero UE  

Nome 

   
    

Matricola  

Proprietario attuale 

   
    

Numero GT    

   
 

consapevole delle conseguenze civili, amministrative, ed erariali, della decadenza dai benefici, e delle sanzioni penali 
cui può andare incontro in caso di false dichiarazioni ai sensi degli artt. 75 e 76 del D.P.R. n. 445/2000, rese ai sensi e 
per gli effetti degli artt. 46 e 47 del medesimo decreto, 
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DICHIARA 
 

che il periodo di attività di pesca in mare nel corso dei due anni civili precedenti la data di presentazione della 
domanda (anni 2018 e 2019) è di almeno 120 giorni, come risulta dalla seguente documentazione (barrare l’opzione 
pertinente): 
 

1 
 

e-book o logbook trasmessi all’Autorità Marittima competente 
 

 

2 
 

Libretto carburante di cui si allega copia integrale 
 

 

3 
 

Documentazione fiscale (fatture, note di vendita, ecc.) di cui si allega copia   
 

                          o, in alternativa, 

4 
 

Documentazione fiscale (fatture, note di vendita, ecc.) come da elenco seguente:  
 

 
(da compilare SOLO si si è barrata l’opzione 4) 

N Data Documento (*) N Data Documento (*) N Data Documento (*) 

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

(*) indicare la tipologia di documento con le sigle di seguito riportate, a dimostrazione dei giorni di attività pesca: 
DDT=Documento di trasporto 
FAT=Fatture o Note di Vendita riportanti gli estremi del documento di trasporto 
Possono essere altresì indicate più tipologie di documenti e questi ultimi devono essere resi disponibili per i successivi controlli 

 

DICHIARA INOLTRE  
 

 che la predetta unità è abilitata all’esercizio della pesca con Licenza n. ……………………….. del …………….…………… 
(ovvero attestazione provvisoria n. ………………………..……. del ………………………………….); 

 che la predetta unità è armata ed equipaggiata con tutti i documenti di bordo in corso di validità alla data 
dell’arresto; 

 di non rientrare nei casi di inammissibilità di cui all’art. 10 par. 1 e par. 3 del Reg. (UE) n. 508/2014(ai sensi del par. 
5 del medesimo articolo) , ovvero di aver commesso le seguenti infrazioni nei 12 mesi precedenti la data di 
sottoscrizione della presente dichiarazione e/o durante l’attuazione della misura: …………………………………….. 
(dichiarare la natura dell’infrazione e la data del pagamento della relativa sanzione applicata e/o la data 
dell’ordinanza di ingiunzione); 

 che a suo carico e/o a carico dell’Impresa ………………………………………………..……………  , alla data odierna non 
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sussistono le cause di decadenza, di sospensione o di divieto di cui all’art. 67 del D.Lgs. n. 159/2011, 

 

COMUNICA 
 

che nel periodo dal 1° febbraio al 31 dicembre 2020, l’imbarcazione ha sospeso l’attività pesca per un numero di 
giorni pari a ___________, causa emergenza COVID-19, come di seguito dettagliato: 
(aggiungere altre righe se necessario) 

N Data Comunicazione di 
riferimento  

N Data Comunicazione di 
riferimento  

N Data Comunicazione di 
riferimento  

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

 

CHIEDE 
 

 ai sensi delle vigenti disposizioni comunitarie e nazionali, di essere ammesso al regime di aiuti previsti dal Reg. 
(UE) n. 508/2014, e dal Programma Operativo del FEAMP 2014/2020, e in particolare di essere ammesso al 
sostegno per l’arresto temporaneo delle attività di pesca di cui alla Misura 1.33 par. 1 lett. d) del medesimo 
regolamento, come modificato dal Reg. (UE) n. 560/2020; 

 

 Che l’aiuto di cui al Bando approvato con DGR n. ………….. del ……………….... venga accreditato sul Conto Corrente 
intestato a (il c/c deve essere intestato al richiedente, in caso di società armatrice) 
……………………………………………………………………………. Presso …………………………………………………………………………………… 
codice IBAN ……….................................................................................................................................................... . 

 

SI IMPEGNA 

 a rendere ogni integrazione, chiarimento, o documentazione, a riprodurre la domanda di sostegno, e a fornire i 
dati necessari, secondo le richieste dell’Amministrazione nel corso del procedimento, o in base alle disposizioni 
normative comunitarie, nazionali e regionali vigenti o sopravvenute; 

 a comunicare tempestivamente ogni eventuale variazione di quanto dichiarato o rappresentato nella domanda di 
sostegno, nella documentazione a suo corredo e a sua integrazione; 

 ad astenersi dal richiedere o percepire, per lo stesso arresto temporaneo dell’attività di pesca, altri sostegni, a 
valere sullo stesso Programma Operativo o su altri Programmi dei fondi Strutturali e di Investimento europei; 

 a mantenere le condizioni soggettive e oggettive, rilevanti per l’attribuzione dell’eventuale punteggio di merito, 
legate alla presente domanda di sostegno; 

 ad osservare gli ulteriori obblighi a proprio carico posti al par. 10 del bando per un periodo di cinque (5) anni dalla 
data dell’effettiva erogazione del pagamento finale, ossia: 

1) a rispettare le condizioni soggettive di ammissibilità di cui all’art. 10 par. 1 del Reg. (UE) n. 508/2014 (ai 
sensi del par. 2 dello stesso articolo); 

2) conservare la documentazione afferente al sostegno, opportunamente organizzata, e garantire 
l’esibizione in caso di legittimi controlli svolti dall’Amministrazione procedente e dalle altre Autorità 
competenti; 

 restituire senza indugio, anche mediante compensazione con altri importi dovuti dall’Amministrazione laddove 
possibile, le somme a titolo di sostegno che dovessero eventualmente risultare erogate in eccesso o 
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indebitamente; 

 ad adempiere agli ulteriori obblighi eventualmente posti a proprio carico dal bando di sostegno. 

 

DICHIARA INFINE  
 

 di rispettare le norme in materia lavoristica, previdenziale e assicurativa nei confronti del personale dipendente; 

 che a carico del sottoscritto/i ovvero della ditta rappresentata non sono in corso procedure di insolvenza o di 
liquidazione, di amministrazione controllata, di concordato preventivo con i creditori, cessazione d'attività o 
qualsiasi altra situazione analoga derivante da una procedura della stessa natura ai sensi del diritto dell’Unione o 
nazionale; 

 che a carico del sottoscritto/i ovvero della ditta rappresentata non è stato accertato da una sentenza definitiva o 
decisione amministrativa definitiva che la persona o l’entità si è resa colpevole di gravi illeciti professionali per aver 
violato le leggi o i regolamenti applicabili o i principi deontologici della professione da essa esercitata o per aver 
tenuto qualsiasi condotta illecita che incida sulla sua credibilità professionale, qualora dette condotte denotino un 
intento doloso o una negligenza grave; 

 che a carico del sottoscritto/i ovvero della ditta rappresentata non è stato accertato da una sentenza definitiva che 
la persona o l’entità è colpevole di: 

­ frode, ai sensi dell’articolo 3 della direttiva (UE) 2017/1371 del Parlamento europeo e del Consiglio e dell’articolo 1 
della convenzione relativa alla tutela degli interessi finanziari delle Comunità europee, stabilita dall’atto del Consiglio 
del 26 luglio 1995; 

­ corruzione, quale definita all’articolo 4, paragrafo 2, della direttiva (UE) 2017/1371 o corruzione attiva ai sensi 
dell’articolo 3 della convenzione relativa alla lotta contro la corruzione nella quale sono coinvolti funzionari delle 
Comunità europee o degli Stati membri dell’Unione europea, stabilita dall’atto del Consiglio del 26 maggio 1997, o 
condotte, quali definite all’articolo 2, paragrafo 1, della decisione quadro 2003/568/GAI del Consiglio, o corruzione, 
quale definita in altre legislazioni vigenti; 

­ comportamenti connessi a un’organizzazione criminale, di cui all’articolo 2 della decisione quadro 2008/841/GAI del 
Consiglio; 

­ riciclaggio o finanziamento del terrorismo ai sensi dell’articolo 1, paragrafi 3, 4 e 5, della direttiva (UE) 2015/849 del 
Parlamento europeo e del Consiglio; 

­ reati terroristici o reati connessi ad attività terroristiche, quali definiti rispettivamente all’articolo 1 e all’articolo 3 
della decisione quadro 2002/475/GAI del Consiglio, ovvero istigazione, concorso o tentativo di commettere tali reati, 
quali definiti all’articolo 4 di detta decisione; 

­ lavoro minorile e altri reati relativi alla tratta di esseri umani di cui all’articolo 2 della direttiva 2011/36/UE del 
Parlamento europeo e del Consiglio; 

 che a carico del sottoscritto/i ovvero della ditta rappresentata non è stato accertato da una sentenza definitiva o 
decisione amministrativa definitiva di aver commesso un’irregolarità ai sensi dell’articolo 1, paragrafo 2, del 
regolamento (CE, Euratom) n. 2988/95 del Consiglio  

 che a carico del sottoscritto/i ovvero della ditta rappresentata non è stato accertato da una sentenza definitiva o 
decisione amministrativa definitiva che la persona o l’entità ha creato un’entità in una giurisdizione diversa con 
l’intento di eludere obblighi fiscali, sociali o altri obblighi giuridici nella giurisdizione in cui ha la sede sociale, 
l’amministrazione centrale o la sede di attività principale; 

 a carico del sottoscritto/i ovvero della ditta rappresentata non è stato accertato da una sentenza definitiva o 
decisione amministrativa definitiva che è stata creata un’entità con l’intento di cui al punto precedente. 

 

AUTORIZZA 
 

 il trattamento dei dati conferiti, inclusi eventuali dati personali di natura sensibile e/o giudiziaria ottenuti anche 
tramite eventuali allegati e/o documentazione accessoria per le finalità per le quali vengono acquisiti; 

 la comunicazione ai soggetti elencati nella informativa ed il trasferimento agli altri soggetti titolari e responsabili 
del trattamento. 

 

ELENCO DELLA DOCUMENTAZIONE ALLEGATA  
 

1. Autorizzazione proprietario/i (Autocertificazione ai sensi del DPR 445/2000) qualora diverso/i dall’armatore 
secondo il modello allegato alla presente domanda di sostegno (in allegato B – sezione 1); 
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2. Dichiarazione sostitutiva resa dal richiedente ai sensi dell’art. 47 del DPR n. 445/2000 relativa a contributi 
eventualmente ricevuti da altre disposizioni nazionali e/o regionali, ivi compresi cassa integrazione ed altre 
tipologie di ammortizzatori sociali secondo il modello allegato alla presente domanda di sostegno (in allegato B – 
sezione 2); 

3. Elenco della documentazione allegata, sottoscritto dal titolare/legale rappresentante del soggetto richiedente 
secondo il modello allegato alla presente domanda di sostegno (in allegato B – sezione 3), 

4. copia della documentazione (documentazione fiscale, documentazione di trasporto, libretto carburante, note di 
vendita, ecc:) idonea a dimostrare l’effettiva attività di pesca in mare per almeno 120 giorni nel corso dei due anni 
civili precedenti la data di sottoscrizione della presente domanda (anni 2018 e 2019). 

 

 
SOTTOSCRIZIONE DELLA DOMANDA 
 
LUOGO E DATA DI SOTTOSCRIZIONE 

                       
                             lì 

 
 
Il richiedente, con l'apposizione della firma sottostante, dichiara sotto la propria responsabilità, che quanto esposto 
nella presente domanda, inclusi le dichiarazioni e gli impegni riportati, che si intendono qui integralmente assunti, 
risponde al vero ai sensi e per gli effetti del D.P.R. 445/2000. 
 

ALLEGARE COPIA DI UN DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO IN CORSO DI VALIDITA’ 

 

 __  __  / __  __  /__  __  __  __ 
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Sezione 1 
 
Sezione riservata al/ai proprietario/i qualora diverso/i dall’armatore 
 

AUTORIZZAZIONE PROPRIETARIO/I 
AUTOCERTIFICAZIONE AI SENSI DEL DPR 445/200 

 
Il/la/i sottoscritto/a/i: 
 

1)……………………………………………………………………………………………….. nato a ……………………………… il ….………………………………  
C.F. …………………………………………………………………………….. residente a ……………………………………………………………………………… 
 Via ……………………………………………………………………    CAP ………………………………………………… Tel. …………………………………….. 
 

2)……………………………………………………………………………………………….. nato a ……………………………… il ….………………………………  
C.F. …………………………………………………………………………….. residente a ……………………………………………………………………………… 
 Via ……………………………………………………………………    CAP ………………………………………………… Tel. …………………………………….. 
 

3)……………………………………………………………………………………………….. nato a ……………………………… il ….………………………………  
C.F. …………………………………………………………………………….. residente a ……………………………………………………………………………… 
 Via ……………………………………………………………………    CAP ………………………………………………… Tel. …………………………………….. 
 
Consapevole/i della responsabilità penale e delle conseguenti sanzioni in caso di falsa dichiarazione, ai sensi dell’art. 
76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, nonché della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti a seguito del 
provvedimento adottato, così come previsto dall’art. 75 del medesimo decreto,  
 
 

DICHIARA/DICHIARANO 
 

di essere proprietario/a/i dell’unità da pesca ………………………………………………………………………… Numero UE ………………, 
iscritta al numero ………………………………… Dei RR.NN.MM.GG. di ………………….…………………………….. di GT …………………  
 
di autorizzare il/la Sig./Sig.ra ………………………………………………………………  in qualità si armatore/armatrice o legale 
rappresentante della Società armatrice ……………………………………………………………………………………… della predetta unità 
da pesca a presentare la domanda di sostegno FEAMP – arresto temporaneo COVID, misura 1.33 lett d) del Reg. (UE) 
n. 508/2014. 
 

Il sottoscritto autorizza codesta Amministrazione, ai sensi del Reg. (UE) n.  679/2016, al trattamento dei dati conferiti, inclusi 
eventuali dati personali di natura sensibile e/o giudiziaria ottenuti anche tramite eventuali allegati e/o documentazione 
accessoria per le finalità per le quali vengono acquisiti. 

 
Li, _____________________________________                        Firma/e ____________________________________ 

 
Allegare documento di identità valido 
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Sezione 2  
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETÀ 

(Art. 46, 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

DA PRESENTARE ALLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE O AI GESTORI DI PUBBLICI SERVIZI 

 

Il sottoscritto richiedente _____________________________________________________________ nato il 

_______________________________ a _____________________________________ ( __ __ ), residente a 

__________________________________ ( __ __ ) in via _________________________________________ 

n ._______________,  

in qualità di titolare/legale rappresentante della Ditta ___________________________________________ 

C.F. _______________________________________  P.Iva ______________________________ con sede a 

______________________________ in via/piazza ______________________________________________ 

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni  non veritiere, di formazione o uso di atti falsi , 

richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, 

DICHIARA 

(barrare le caselle ove pertinenti) 

 Di non avere ricevuto alcun contributo derivante da disposizioni nazionali e/o regionali legato 

all’emergenza COVID-19 
 

oppure 
 

 Di avere ricevuto i seguenti contributi derivanti da disposizioni nazionali e/o regionali legati 

all’emergenza COVID-19 (elencare): 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

 

 Di non avere usufruito di cassa integrazione o altre tipologie di ammortizzatori sociali legati 

all’emergenza COVID-19 per l’imbarcazione oggetto della presente domanda; 

oppure 

 Di avere usufruito di cassa integrazione o altre tipologie di ammortizzatori sociali per l’imbarcazione 

oggetto della presente domanda e per il seguente personale dipendente: 

Nome e Cognome dipendente Dettaglio giorni usufruiti 
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Dichiara, altresì, di essere informato/a, ai sensi e per gli effetti di cui al D.Lgs. N. 196/2003, che i dati 
personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del 
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

 

__________________ , _________________________________ 

LUOGO E DATA DI SOTTOSCRIZIONE 

 
FIRMA  

_____________________________________ 

 

Ai sensi dell’art. 38, D.P.R. 445 del 28  dicembre 2000,  la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del 
dipendente addetto ovvero sottoscritta o inviata insieme alla fotocopia, non autenticata di un documento di identità 
del dichiarante, all’Ufficio competente via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta. 
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Sezione 3  
 

DOCUMENTAZIONE ALLEGATA 

 

DOCUMENTO N. DOCUMENTI 

  

1   

2   

3   

4   

5   

6   

….   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 
 
 


