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PROVINCIA DI PIACENZA

Al Presidente

                                                                                                  della Provincia

      Via Garibaldi n. 50

      29100 PIACENZA

MODELLO 11/2010

Domanda di contributo

Interventi assistenza tecnica ai sensi art. 11 della L.R. 10.12.1997 n. 41

	Il sottoscritto ................................……………………….…………………………………………………

legale rappresentante del/della 
…...............................…………………………..………………………….

Con sede legale in ..................………………………………Via…………………………...............n..……

sede operativa in ..................………………....................…………………………………………………..

esercente l'attività di ...............................……………...……………………………………………………

C.F. ....…………....................................…………………………………………………………………….

Tel. n. .........................................… Fax n. ……………………………E.Mail……………………………..


C H I E D E

di essere ammesso alla concessione del contributo, sulla spesa di  EURO........................ per la realizzazione dell'iniziativa (Titolo)…………………………………………… di cui all’art.11 della L.R.41/97 alla lettera:

a)    |__| 
(assistenza tecnica continuativa da parte CAT)

b) 1 |__|
(analisi e servizi per sviluppo e riqualificazione forme associate)

b) 2 |__|
 (innovazioni movimentazione merci e tecniche vendita, ristorazione)

b) 3 |__|
 (analisi  mercato e produttività, innovazioni gestione aziendale, logistica, marketing)

b) 4 |__| 
(costituzione e aggiornamento banche dati per assistenza alle p.m.i commerciali)

b) 5 |__|
 (costituzione servizi polifunzionali)

b) 6 |__| 
(commercio elettronico)

Consapevole delle responsabilità derivanti dal rendere dichiarazioni false e delle conseguenze in tema di perdita e decadenza dei benefici ai sensi degli artt.75 e 76, del D.P.R n. 445/2000

DICHIARA

(dichiarazione sostitutiva di certificazione ai sensi dell’art. 46 del D.P.R n.445/2000 )

· Che l’impresa è iscritta al Registro Imprese della CC.I.A.A di ………………..al n……………..

· Che l’impresa ha CODICE ISTAT ATECO 2007 (attività prevalente) …………………………..

· Che l’impresa svolge la seguente attività secondaria (codice ISTAT ATECO 2007)………………

· Che l’impresa non è soggetta ad alcuna procedura concorsuale;

· Che l’impresa (barrare la casella successiva interessata e completare):

· non ha effettuato la comunicazione al Sindaco ai sensi del D.Lgs 114/98;

· ha effettuato la comunicazione al Sindaco ai sensi del D.Lgs 114/98 del Comune di ……………….

 in data ……………………………. 

· ha richiesto in data …………………….l’autorizzazione ai sensi degli articoli 8 o 9 del  D.Lgs 114/98;

· possiede l’autorizzazione ai sensi degli articoli 8 o 9 del  D.Lgs 114/98, n. ………… del ………….

· possiede l’autorizzazione Regionale n. …….. del …………… all’esercizio delle attività ex art. 23 


    del D.Lgs 114/98 (solo Centri Assistenza Tecnica).

parte riservata alle imprese di servizio

· Che l’impresa è iscritta all’INPS o a altro ente previdenziale del settore  Terziario; 

oppure:

· Non ha dipendenti, esercita l’attività prevalente nel settore terziario, ed ha regolarmente effettuato i versamenti relativi ai contributi previdenziali obbligatori previsti per gli esercenti attività di servizi;

DICHIARA  inoltre

    (dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà ai sensi dell’art. 47 del D.P.R n. 445/2000)

· Che al momento della presentazione della domanda il numero di addetti è così distinto:

	TIPOLOGIA
	NUMERO UNITA’ LAVORATIVE

	1) dipendenti a tempo pieno ed indeterminato
	

	2) titolare o i soci che prestano attività lavorativa  nell’impresa
	

	3) gerenti e/o familiari che prestano lavoro nell’impresa
	

	4) dipendenti stagionali, part-time, contratti di formazione lavoro, apprendisti, interinali, contratti di collaborazione coordinata e continuativa
	

	TOTALE
	


N.B: Si precisa che il numero di unità lavorative relativo alla tipologia n. 4 viene calcolata al 50%  e

che gli agenti di commercio non rientrano nel numero degli addetti aziendali.

· che l’impresa ha  (  non ha mai   (  beneficiato dei contributi ai sensi del presente art.11 della L.R.41/97;
· che l'iniziativa per cui si chiede il finanziamento:

 non è ancora iniziata  

   ha avuto inizio il 
___________________                         e termine il _________________

                                                                             oppure        non è ancora terminata 


· che per realizzare l’iniziativa, per la quale si richiede il contributo:

1. si ha       -  non si ha       beneficiato di contributi comunitari, statali, regionali o di altri enti pubblici. 

In caso affermativo precisare:

	Ente
	Normativa/Data di Concessione/Importo contributo concesso in Euro

	CE
	

	Stato
	

	Regione
	

	Ente pubblico locale (precisare quale …..…)
	


2. si ha      -    non si ha             presentato domanda:. 

     In caso affermativo precisare:

	Ente
	Normativa/Importo contributo richiesto
in Euro

	CE
	

	Stato
	

	Regione
	

	Ente pubblico locale (precisare quale………….)
	


· di rispettare le leggi di prevenzione infortunistica e delle malattie professionali e le condizioni minime stabilite dai contratti collettivi nazionali di settore, dai contratti di lavoro di categoria provinciali e di zona o dagli accordi aziendali stipulati dalle organizzazioni sindacali dei lavoratori e dei datori di lavoro comparativamente più rappresentative nella categoria, nonché la normativa di tutela dell'ambiente e sulle pari opportunità.

· di avere    - di non avere   ottenuto la concessione di contributi pubblici, riguardo agli aiuti ricompresi nel regime “de minimis” (Regolamento CE n.1998/2006) nei tre anni precedenti la data di inoltro della presente domanda.
 



In caso affermativo completare in tutte le sue parti lo specchietto che segue:

	 Ente
	Normativa
	Importo del contributo concesso
	Data di concessione

	
	
	
	


· di essere a conoscenza che nell’eventualità della ammissione a contributo della presente iniziativa e con riguardo ai contributi ricevuti nei tre anni precedenti la concessione stessa l’impresa non potrà beneficiare di aiuti complessivi, in regime di “de minimis”, compreso quello relativo alla presente iniziativa, superiore al massimale di 200.000 EURO;

· di essere a conoscenza che, ai sensi della L.31.12.1996 n. 675 e succ. mod., i dati forniti all’Amministrazione provinciale  saranno utilizzati esclusivamente per finalità istituzionali e potranno essere comunicati solo ai soggetti eventualmente cointeressati all’istruttoria del procedimento. 

A tal fine allega alla presente: 

· Piano finanziario e progetto corredato da relazione tecnico-illustrativa dell’iniziativa, contenente il dettaglio dei costi di realizzazione, predisposto in base al Modello “Allegato 11/B”;

· Documentazione di supporto per la valutazione del progetto (fatture, preventivi, foto, schede tecniche, contratti, ecc..).

· Altro.

Ai fini dell'ottenimento delle agevolazioni il sottoscritto 

SI    I M P E G N A

a) a consentire i controlli e gli accertamenti che l’ Amministrazione Provinciale riterrà opportuni, in qualsiasi  momento e senza nessun obbligo di preavviso;

b) ad accettare le condizioni stabilite dalla Provincia di Piacenza per l'istruttoria delle domande e di obbligarsi ad adempiere alle formalità relative;

c)  a  rispettare il vincolo triennale previsto per i beni oggetto del finanziamento;

d) a comunicare tempestivamente a codesta Amministrazione eventuali modifiche societarie o variazioni apportate al progetto successivamente alla data di inoltro della domanda e a rendere note, nel corso dell’istruttoria e nei tre anni successivi alla concessione del contributo, eventuali modifiche societarie e/o trasferimenti dei beni materiali oggetto di agevolazioni;

e) a comunicare a codesta Amministrazione, al momento della richiesta di liquidazione, se dalla presentazione della domanda di contributo alla concessione dello stesso ha ottenuto altre agevolazioni comunitarie, statali, regionali o da altri enti pubblici in regime "de minimis".

COMUNICA

Che il referente cui rivolgersi per la pratica è:

…………………………………………………………………………………………………………… (nome, cognome, indirizzo e numero telefonico, fax e/o e.mail).

_______________ lì ________________                                


  Il Legale Rappresentante

    
(Firma e timbro impresa)


______________________ 

I documenti sopraelencati costituiscono parte integrante della presente domanda. La non presentazione, la mancata sottoscrizione e comunque la incompletezza degli stessi riguardante elementi essenziali per la valutazione sarà motivo di esclusione dal contributo se non regolarizzata entro il termine di presentazione delle istanze.

MODELLO ALLEGATO 11/B

SCHEMA DI PROGETTO, RELAZIONE TECNICO-ILLUSTRATIVA

E PIANO FINANZIARIO INTERVENTO ART. 11 L.R. 41/97

IMPRESA:……………………………………………………………………………………………………………...

TITOLO DELL’INIZIATIVA:………………………………………………………………………………………


Tipologia intervento: (barrare la relativa casella)

a)    |__| 
(assistenza tecnica continuativa da parte CAT autorizzati Regione)

b) 1 |__|
(analisi e servizi per sviluppo e riqualificazione Forme associate)

b) 2 |__|
 (innovazioni movimentazione merci e tecniche vendita, ristorazione, servizi prestati)

b) 3 |__|
 (analisi  mercato e produttività, innovazioni gestione aziendale., logistica, marketing)

b) 4 |__| 
(costituzione e aggiornamento banche dati per assistenza alle p.m.i commerciali)

b) 5 |__|
 (costituzione servizi polifunzionali)

b) 6 |__| 
(commercio elettronico)

Situazione dell'impresa antecedentemente all'avvio dell'iniziativa

Descrivere  la situazione dell'impresa relativamente a:

· Natura delle attività esercitate;

· Organizzazione aziendale dell’impresa;

· Tecnologie in uso, modalità di vendita, tipologia clientela e mercati di riferimento, ecc…

________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

DESCRIZIONE DELL’INIZIATIVA:

· Motivazioni e obiettivi;

· Innovazioni gestionali, organizzative e/o tecnologiche ;

· Strategie, strumenti utilizzati e modalità;

· Altre informazioni utili.

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

RISULTATI ATTESI 

· Nuovi sbocchi di mercato dell'impresa e/o diversa collocazione sul mercato di riferimento;

· Possibilità di ulteriore implementazione delle attività

· Configurazione di impresa;

· Aumento della competitività;

· Razionalizzazione delle organizzazione aziendale

· Impatto sui destinatari indiretti (cittadini, consumatori, ecc..)

· Altre informazioni utili.

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

Investimenti e costi imputabili alla realizzazione del progetto:

· Spese per consulenze apporti specialistici ecc.:

	Descrizione 
	Fornitore
	Euro
	Sostenute  


_________________________  ____________________    ______________        Si          No

_________________________  ____________________    ______________        Si          No

_________________________  ____________________    ______________        Si          No

_________________________  ____________________    ______________        Si          No

_________________________  ____________________    ______________        Si          No

_________________________  ____________________    ______________        Si          No

· Spese per l’acquisto di beni strumentali alla realizzazione dell’intervento:

	Descrizione 
	Fornitore
	Euro
	Sostenute  


_________________________  ____________________    ______________        Si          No

_________________________  ____________________    ______________        Si          No

_________________________  ____________________    ______________        Si          No

_________________________  ____________________    ______________        Si          No

Allegati :

……………………………………………

……………………………………………

……………………………………………

	P I A N O   F I N A N Z I A R I O
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Descrizione delle fonti finanziarie a cui l'impresa intende accedere per realizzare l'iniziativa


	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	AUTOFINANZIAMENTO


	
	Euro
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	ACCESSO AL CREDITO BANCARIO


	
	Euro
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	OPERAZIONI DI LEASING


	
	Euro
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	ALTRI FINANZIAMENTI AGEVOLATI  (indicare quali…………………..)


	
	Euro
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	.........................................


	
	Euro
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	T O T A L E


	Euro
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


__________________ lì ________________                     

Il Legale Rappresentante

(Firma e timbro impresa)

Marca da bollo


€ 14,62 








�	 specificare la forma giuridica ex art. 5, L.R. n. 41/1997 (Consorzio, impresa individuale, società) e la denominazione della stessa;


�	 Si tenga presente che  possono essere ammesse a contributo le iniziative intraprese dopo il 10 luglio 2009.





�	 Si precisa che il triennio va calcolato con le seguenti modalità: Es. - data di inoltro della domanda 30/07/2010: occorre indicare tutti i contributi “de minimis” dei quali si è beneficiato a decorrere dal 01/08/2007





�	 La sottoscrizione della presente domanda/dichiarazione  non è soggetta ad autenticazione qualora sia apposta in presenza del dipendente addetto, nonché qualora sia presentata, ovvero trasmessa per posta o via telematica o via fax, unitamente a fotocopia, ancorché non autenticata, di un documento di identità del sottoscrittore (articolo 38, comma 3, del D.p.r. 28/12/2000, n. 445)
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