Data di stampa: 15/10/2026

) o AUTORIZZAZIONE AL PAGAMENTO

Programma di Sviluppo Rurale 2014 - 2022
Sottomisura 4.3 — FA 2A: Sostegno a investimenti nell'infrastruttura necessaria allo

ELENCO DELLE AUTORIZZAZIONI ALLA LIQUIDAZIONE

Visti gli esiti e condivise le motivazioni delle fasi istruttorie espletate ai sensi della normativa di riferimento e dei controlli previsti nell'ambito del VCM validati da AGEA OP,

N. CHECKLIST DI AMMISSIBILITA' NUM DOMANDA |BARCODE TIPO
41506854|09/07/2026|ASR 63539 SALDO
41506824|09/07/2026|ASR 63646 SALDO
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Le domande di pagamento sono risultate AMMISSIBILI con gli importi riportati nel seguente elenco:

Programmazione: M04.3.A - Viabilita rurale e forestale - FA 2A

ID ELENCO: 26337

NUM IMPORTO E;RATTO -
BARCODE IMPORTO DETERMINATO [PROTOCOLLO SCHEDA REVISION
. SEGNATURA REVISIONE
N.  |DOmMAN |BARCODE CARANZIA RAGIONE SOCIALE PROV [cuaA i | i | e s REVISIONE DATA e
DA PRIMO
NTE LIVELLO
LIVELLO
1SLD| 63539 COMUNE DI CASTELPLANIO AN |00336080429 11.857,50 € €0,00[41506854{09/07/2026|ASR sl 42266340]06/10/2026/ASR [06/10/2026  [Positivo
2SLD| 63646 COMUNE DI CASTELPLANIO AN [00336080429 4.860,78 € €0,00[41506824{09/07/2026|ASR sl 42266357/06/10/2026/ASR [06/10/2026  [Positivo
TOTALL: 16.718,28 € €0,00
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STRUTTURA DECENTRATA di ANCONA
IMPORTO E:LRATTO ESITO
NUM IMPORTO DETERMINATO PROTOCOLLO SCHEDA REVISIONE
DOM MIS BARCODE RAGIONE SOCIALE CUAA DETERMINATO PRECEDENTEME |ISTRUTTORE REVISIONE SEGNATURA REVISIONE|DATA PRIMO
NTE BRIMO) LIVELLO
LIVELLO
63539 | M04.3.A COMUNE DI CASTELPLANIO 00336080429 11.857,50 € € 0,00{41506854|09/07/2026|ASR S 42266340|06/10/2026|ASR  |06/10/2026 Positivo
63646 | M04.3.A COMUNE DI CASTELPLANIO 00336080429 4.860,78 € € 0,00{41506824|09/07/2026|ASR S 42266357|06/10/2026|ASR  |06/10/2026 Positivo
RIEPILOGO AUTORIZZAZIONE ALLA LIQUIDAZIONE
N. beneficiari Importo totale Quota comunitaria totale Quota nazionale totale Quota regionale totale
2 16.718,28 € 7.208,92 € 6.656,55 € 2.852,81 €

RESPONSABILE AUTORIZZAZIONE AL PAGAMENTO

Ai sensi del Reg CE 885/2006 si dichiara che per tutte le domande inserite nel presente elenco ¢ stata verificata la presenza e la correttezza delle check list previste nell'iter
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Con rlferlmento alla presente attivita istruttoria e alla funzione svolta per la Regione Marche nell'ambito delle vigenti convenzioni con I'Organismo Pagatore AGEA, il firmatario
dichiara, ai sensi e per gli effetti della Circolare AGEA DSRU.2011. 105 e degli artt. 6 e 7 dell’allegato A) alla D.G. Regione Marche. n. 64/2014, di non essere a conoscenza di
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