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Il sottoscritto proprietario ____________________________________utente n. _____________________ 

nato a ___________________________________________ il_____________________________________ 

Codice fiscale____________________________________________________________________________ 

residente a ___________________________ via ____________________________ Cap _______________ 

telefono ____________________________ e-mail______________________________________________ 

 in qualità di: 

� proprietario 

� conduttore all’uopo delegato (allegare delega) 

� legale rappresentante della ditta ___________________________________ con  

Codice Fiscale _______________________ 

 

CHIEDE  

la riduzione del beneficio di disponibilità e regolazione terreni fino ad un massimo del 20%, comune di 

____________________: 

Foglio ____ mappale ______ sup. Ha. __________ coltura ____________________ metodo irriguo* _________ 

Foglio ____ mappale ______ sup. Ha. __________ coltura ____________________ metodo irriguo* _________ 

Foglio ____ mappale ______ sup. Ha. __________ coltura ____________________ metodo irriguo* _________ 

Foglio ____ mappale ______ sup. Ha. __________ coltura ____________________ metodo irriguo *_________ 

Foglio ____ mappale ______ sup. Ha. __________ coltura ____________________ metodo irriguo *_________ 

Foglio ____ mappale ______ sup. Ha. __________ coltura ____________________ metodo irriguo* _________ 

DICHIARA CHE 

II terreni per cui chiede la riduzione contributiva sono dotati di: 

� invaso aziendale della capacità di. mc__________________ (allega documentazione tecnica) 

� pozzo della portata di l/sec _______________ (allegare autorizzazione) 
 
Si impegna a comunicare le variazioni aziendali successive, che comunque il Consorzio verificherà periodicamente. 
 
______________ lì _______________ 

Firma 
_________________________________  

Inviare per: 

• fax: n. 0522443272 

• e-mail: segnalazioni@pec.emiliacentrale.it  

• posta: Consorzio di Bonifica dell’Emilia Centrale, Corso Garibaldi n. 42 – 42121 Reggio Emilia 

La domanda avrà validità dall’emissione successiva se presentata entro il 31/10. 

    

Spett.le CONSORZIO DI BONIFICA 

DELL’EMILIA CENTRALE 

Corso Garibaldi n° 42 

42121   Reggio Emilia 

Modulo_cbec 08 

 


