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Il sottoscritto Sig. ______________________________ Legale Rappresentante dell’Azienda 

_________________________________________________________________ 

Cod. ASL (eventuale), Iscrizione alla CCIAA n° ___________________________ n° Bollo CEE (eventuale) ____________________con 

sede legale in via ________________________________ Comune ________________________ Cap __________________ 

Provincia ____________________e sede produttiva in via ________________________________ Comune 

________________________ Cap __________________ Provincia______________________ n° di tel. 

__________________________ n° fax ______________________ P.IVA _____________________________ e-mail 

____________________________________ 

 

DICHIARA 

 

✓ di essere a conoscenza e di accettare il Dispositivo per il controllo di conformità del Pecorino di Filiano approvato dal 

Ministero delle Politiche Agricole e Forestali; 

✓ di essere a conoscenza e di accettare il Tariffario per il controllo del Pecorino di Filiano approvato dal Ministero delle 

Politiche Agricole e Forestali; 

✓ di autorizzare DQA all'impiego, per gli scopi connessi con l’esercizio del sistema dei controlli, dei dati dell'azienda da Voi 

forniti (autorizzazione ai sensi della legge 675/1996) 

✓ di autorizzare DQA alla diffusione dei dati aziendali forniti nel contesto di materiale divulgativo di varia natura finalizzato 

a promuovere la conoscenza del Pecorino di Filiano e l’attività dell’Ente di certificazione e di diffondere informazioni circa il 

Pecorino di Filiano tra i soggetti con i quali l’Ente intrattiene rapporti utili per il raggiungimento degli scopi statutari si 

no (barrare l’opzione desiderata) 

✓ che le presenti dichiarazioni sono comprese ed accettate anche per conto dei soggetti deleganti riportati nell'elenco allegato. 

✓ Di aver preso visione e accettare in tutte le sue parti il Regolamento 01 “Regolamento per la certificazione di prodotto” in 

ultima revisione. 

Allega alla presente i seguenti documenti: 

▪ Previsione dei quantitativi di latte (MDC2 Filiano); 

▪ Certificato di Iscrizione alla Camera di Commercio; 

▪ Le deleghe dei soggetti deleganti che intendono assoggettarsi ai controlli di conformità di Agroqualità 

 
 

                                      
(Località) (data) (Timbro e Firma del Legale Rappresentante) 
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Informazioni Amministrative 

Di seguito si riportano le informazioni obbligatorie utili al censimento dell’azienda ai fini della fatturazione. 
 

Ragione sociale 1  

Indirizzo  

Comune  

Frazione  

CAP  

Stato  

P.IVA  

CF  

EMAIL  

PEC per comunicazioni  

PEC per fatturazione  

CODICE SDI  

Ai fini del completamento dell’iter di adesione, in conformità al tariffario approvato, di seguito si comunicano i 
riferimenti per il pagamento della quota di iscrizione: 

• DQA – Dipartimento di Qualità Agroalimentare 

• IBAN: IT37 D 08327 49630 000000005642 

• CAUSALE DI PAGAMENTO: Quota Iscrizione PDF DOP + Ragione Sociale + Tipo Operatore   

 

 

Luogo, li         Firma 

                  ______________________ 

 


