
 
ALLEGATO I      MODELLO Z – nomina del responsabile tecnico - fitosanitario 

 
NOMINA DEL RESPONSABILE TECNICO - FITOSANITARIO 

(dichiarazione resa ai sensi dell’art. 21 comma d) del D.Lvo 214/05) 
 

Il sottoscritto_____________________________________________ nato a ___________________________ 
(____) il _____________, titolare/rappresentante legale della Ditta__________________________________, 
Partita Iva N. _________________________, con sede legale in Via _________________________________, 
Comune di _____________________________________ (______), consapevole delle sanzioni penali 
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/00 n. 445 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei 
benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, 
di cui all’art. 75 del D.P.R. del 28/12/00 n. 445, 

 
DICHIARA 

 

che è stato nominato responsabile tecnico/fitosanitario, operante in modo continuativo per l’azienda, il 
Sig. _____________________________________________ nato a ____________________________ il 
_______________ residente in Comune di __________________________________________ - Via 
__________________________________________, tel. N. _________________________, il quale possiede i 
seguenti requisiti di professionalità: 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
 
La persona sopra indicata è autorizzata a rapportarsi con il Servizio Fitosanitario Regionale per conto 
della ditta. 
 
Data_________________________                   IN FEDE 

___________________________ 
(firma del dichiarante) (*) 

 
 
 
 
Firma per accettazione del responsabile 

Tecnico/fitosanitario (*) 
___________________________ 
 
 
 
 
 
(*) Ai sensi dell'art. 38, comma 3, del D.P.R. n. 445/00, in alternativa all'autenticazione della firma il documento può essere 
presentato unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità dei sottoscrittori in corso di validità. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 


