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Allegato C 

SCHEDA COLTURALE 
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EVIDENZA RECEPIMENTO ART. 5  DISCIPLINARE  

PREPARAZION
E DEL 

TERRENO (1) 

DATA SEMINA 
(2) 

KG SEME 
TUBERO (3) 

VARIETÀ (3) 
DISTANZA 

TRA LE FILA 
70- 90 CM (4) 

RISPETTO DEL 
PROCESSO DI 
SEMINA (4) 

OPERAZIONE DI 
INCALZATURA (5)  

OPERAZIONI DI 
RACCOLTA  (6) 

KG RACCOLTI 
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N.B. INVIARE A 3A PTA IL PRESENTE ALLEGATO ENTRO IL 10 DEL MESE SUCCESSIVO RISPETTO AL MESE DI COMPETENZA E COMUNQUE PER LA SEMINA SE NON 
DICHIARATA GIÀ AL MOMENTO DELL’ISCRIZIONE, ENTRO IL 10 LUGLIO E PER LA RACCOLTA TOTALE ENTRO IL 10 DICEMBRE DI OGNI ANNO. 
 
(0) riportare il dato con 4 cifre decimali (esempio di "due ettari e mezzo": 2,5000)                    

 

(1) Specificare se eseguita la preparazione del terreno così come indicato all’art. 5 del disciplinare, par. “Lavorazione terreno” 

(2) tempistica conforme semina: da 01/03 a 30/06.  

(3) indicare i kg seminati (almeno 1,2 t/ha). ).Indicare la varietà seminata che dovrà essere conforme alla specie Solanum tuberosum L..  
Allegare documentazione di acquisto di seme tubero certificato 

 

(4) Barrare sì se si è mantenuta la distanza compresa tra 70 e 90 cm tra le file al momento della semina. Barrare si se è stato rispettato quanto previsto dal paragrafo dell’art5 del disciplinare 
“processo di semina” 

  

(5) Barrare sì se si è proceduto con la rincalzatura successivamente alla semina 

(6) Indicare la data di raccolta dal 01/08 a 30/11. 

Il sottoscritto ……………………………………………………………………………………, consapevole delle sanzioni penali previste dal Codice penale e dalle leggi speciali in materia di dichiarazioni mendaci, richiamate dall’art. 
76 del D.P.R. n. 445/2000, dichiara la veridicità delle informazioni sopra riportate.. 

 
 
Luogo: ........................... data: …………………   Firma: ………….………………….……………….. 

 


