
 
 

Cambio gestrice/gestore 
di un'azienda hobbisitica (animali e/o superfici) 

 

Numero cantonale dell'azienda (assegnato dall'UAG):  ............................................................  

Numero BDTA:    ……………………………………………. 

Gestrice/ore precedente: 

Cognome e nome:   

Via:   NPA e luogo:   

Nuova/o gestrice/ore: 

Cognome e nome:    

Indirizzo:    NPA e luogo:   

N. cellulare:    N. tel.:   

Indirizzo e-mail (obbligatorio):     

Attività lucrativa principale:  N. AVS:   

Data di nascita:   Stato civile:   

Coordinate bancarie:  IBAN:  

 

Formazione professionale agricola:   si  no 

possiede un Traubenpass (da compilare solo per aziende con vigna):  si   no  

Le ricordiamo che anche le aziende hobbistiche sono tenute a rispettare la protezione delle ac-
que e quella degli animali. Inoltre sono tenute a svolgere il rilevamento dei dati strutturali annua-
le ed annunciare un eventuale cessazione dell'azienda.  
 
Osservazioni:  
………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

Data della cessione dell'azienda: ………………………………………………. 
 
 
Luogo e data:   
 

Firma: gestrice/ore precedente: …………………………………………………………. 

 

 nuova/o gestrice/ore: …………………………………………………………. 

  
Il modulo debitamente compilato va inoltrato all' 
Ufficio per l'agricoltura e la geoinformazione, Ringstrasse 10, 7001 Coira 
 

 09.05.23/UAG/rp/sj 

 
 

Amt für Landwirtschaft und Geoinformation 
Uffizi d’agricultura e da geoinfurmaziun  
Ufficio per l’agricoltura e la geoinformazione 

7001 Coira, Ringstrasse 10 Telefono 081 257 24 32 Fax 081 257 20 17 E-mail: ‚info@alg.gr.ch www.alg.gr.ch 
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