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“Le Colline in vetrina”


Allegato A_ Modulo domanda di contributo

Bando Distretto del Commercio Basso Garda- Le colline in vetrina

BANDO PER LA RIPRESA DELLE IMPRESE

La domanda di contributo deve essere presentata esclusivamente con il presente modulo da firmare a mano allegando il documento d’identità, unitamente agli allegati richiesti, al seguente indirizzo di Posta Elettronica Certificata del Comune di Lonato del Garda : protocollo@pec.comune.lonato.bs.it

Il sottoscritto
	SEZIONE 1 – Anagrafica richiedente

	Il Titolare / legale rappresentante dell'impresa /incaricato alla presentazione della domanda di contributo
	Nome e cognome 
	nato/a il
	nel Comune di
	Prov.

	
	
	
	
	

	
	Comune di residenza
	CAP
	Via
	n.
	Prov.

	
	
	
	
	
	



In qualità di titolare/legale rappresentante dell’impresa avente sede operativa in Lombardia
	SEZIONE 2 – Anagrafica impresa 

	Impresa
	Denominazione/Ragione sociale 
	Forma giuridica

	
	
	

	Sede legale
	Comune
	CAP
	Via
	n.
	Prov.

	
	
	
	
	
	

	Sede operativa (compilare, se diversa da quella legale)
	Comune
	CAP
	Via
	n.
	Prov.

	
	
	
	
	
	

	Dati impresa
	Codice fiscale
	Partita IVA (se diverso da Codice Fiscale)
	REA

	
	
	
	

	
	Codice Ateco attività prevalente 
	Superficie di vendita in mq
	L’impresa è[footnoteRef:2]: [2:  Micro impresa
Impresa con meno di 10 unità lavorative e un fatturato o un bilancio annuo inferiore o uguale ai 2 milioni di euro
Piccola impresa
Impresa con meno di 50 unità lavorative e un fatturato o bilancio annuo inferiore o uguale ai 10 milioni di euro
Media impresa
Impresa con meno di 250 unità lavorative e un fatturato inferiore o uguale ai 50 milioni di euro o un totale di bilancio annuo inferiore o uguale ai 43 milioni di euro] 


	
	
	
	· Micro
· Piccola 
· Media

	
	Telefono referente
	E-mail referente
	PEC impresa

	
	
	
	



DICHIARA CHE:
(barrare il punto che interessa): 
· Ai fini del contributo che si intende richiedere, l’Impresa o l’Ente rappresentata/o esercita attività commerciale per il reddito definito dall'art. 55 del D.P.R. 22.12.1986 n. 917; 
· Ai fini del contributo che si intende richiedere, l’impresa dal sottoscritto rappresentata non esercita attività commerciale per il reddito definito dall’art. 55 del D.P.R. 22.12.1986 n. 917, ma attività agricola di cui all’art. 32 del sopracitato D.P.R. n. 917/1986 o produttiva di reddito di fabbricati di cui all’art. 36 del sopracitato D.P.R. n. 917/1986; 
· Ai fini del contributo che si intende richiedere, l’Ente rappresentato esercita l’attività per il perseguimento di fini istituzionali; 

CHIEDE

un contributo[footnoteRef:3] pari a euro _________________ ai sensi del Regolamento del “Bando Distretto del commercio Basso Garda Le Colline in vetrina- Bando per la Ripresa delle Imprese”, approvato con determinazione n. 83 del 04/08/2020 a fronte del seguente investimento: [3:  Il contributo è concedibile nella misura del 50% del costo sostenuto (al netto di IVA) nel periodo 05/05/2020 – 30/06/2020. 
Il contributo massimo per ogni impresa è di € 6.000,00; calcolato come all’art. 6 del Bando. 
La spesa minima ammissibile è di € 2.000,00 (al netto di IVA). 
] 




	SPESE IN CONTO CAPITALE

	Tipologia Spesa
	Descrizione
	Importo

	o Opere edili private (ristrutturazione, ammodernamento dei locali, lavori su facciate ed esterni ecc.);
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	o Installazione o ammodernamento di impianti;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	o Arredi e strutture temporanee;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	o Macchinari, attrezzature ed apparecchi, comprese le spese di installazione strettamente collegate;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	o Veicoli da destinare alla consegna a domicilio o all’erogazione di servizi comuni;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	o Realizzazione, acquisto o acquisizione tramite licenza pluriennale di software, piattaforme informatiche, applicazioni per smartphone, siti web ecc.
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	TOTALE
	
	€






	SPESE IN CONTO CORRENTE

	Tipologia Spesa
	Descrizione
	Importo

	Spese per studi ed analisi (indagini di mercato, consulenze strategiche, analisi statistiche, attività di monitoraggio ecc
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	Materiali per la protezione dei lavoratori e dei consumatori e per la pulizia e sanificazione dei locali e delle merci;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	Canoni annuali per l’utilizzo di software, piattaforme informatiche, applicazioni per smartphone, siti web ecc.;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	Spese per l’acquisizione di servizi di vendita online e consegna a domicilio;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	Servizi per la pulizia e la sanificazione dei locali e delle merci;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	Spese per eventi e animazione;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	Spese di promozione, comunicazione e informazione ad imprese e consumatori (materiali cartacei, pubblicazioni e annunci sui mezzi di informazione, comunicazione sui social networks ecc.);
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	Formazione in tema di sicurezza e protezione di lavoratori e consumatori, comunicazione e marketing, tecnologie digitali;
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	
	
	€

	Affitto dei locali per l’esercizio dell’attività di impresa (max 6 mesi)
	
	€

	TOTALE
	
	€



Allega alla presente domanda:
· Carta di identità e codice fiscale del titolare dell’attività o del legale rappresentante della società, in corso di validità;
· Visura camerale aggiornata da non oltre 3 mesi;
· Allegato B - Dichiarazione relativa ai contributi De Minimis (impresa singola e imprese collegate) 
· Allegato C - Dichiarazione sostitutiva del certificato di iscrizione alla CCIAA;
· Allegato D - Autocertificazione antimafia;
· Copia dei preventivi e delle fatture già emesse a decorrere dal 05/05/2020;
Documenti necessari solo in caso di delega
· Allegato E- Delega all’invio, qualora la domanda di contributo fosse inviata da indirizzo PEC di soggetto delegato (es. commercialista, …) 

Tutti i documenti presentati per la domanda di contributo sono sottoscritti dal legale rappresentante mediante firma olografa o digitale. 

DICHIARA CHE L’IMPRESA DI CUI SOPRA:
a) ha preso visione e accettato integralmente e senza riserva i contenuti e le condizioni previste nel “Bando Distretto del commercio Basso Garda- Bando per la Ripresa delle Imprese”;
b) è una micro, piccola o media impresa con riferimento all’Allegato I del Regolamento UE 651/2014, del 17 giugno 2015;
c) è regolarmente costituita, iscritta e attiva al Registro delle Imprese;
d) non si trova in stato di fallimento, liquidazione (anche volontaria), di amministrazione controllata, di concordato preventivo o in qualsiasi altra situazione equivalente secondo la normativa vigente;
e) presenta i requisiti previsti dal D. Lgs. 231/2007 e successive disposizioni attuative emanate da Banca d’Italia in materia di riciclaggio e finanziamento al terrorismo;
f) non incorre nei motivi di esclusione di cui all’art. 80 del D. Lgs. n. 50/2016 (condanna penale definitiva);
g) è in regola rispetto alla verifica della regolarità contributiva (DURC), come previsto dall’art. 31 del D.L. n. 69/2013 (convertito in Legge n. 98/2013), pena la non ammissibilità al presente Bando e 
• ha la posizione INPS n. __________________________________,
• non ha la posizione previdenziale, in quanto non è prevista per il seguente motivo:
_______________________________________________________________,
h) è in regola con il pagamento del diritto camerale annuale;
i) è in regola con il pagamento di tutti i tributi comunali compresi eventuali interessi e sanzioni, con il pagamento degli importi risultanti da accertamenti emessi dalla PA;
j) è in regola con il pagamento di contributi di costruzione, contributi per la monetizzazione/realizzazione di standard qualitativi, obblighi derivanti dall’attuazione di permessi di costruire convenzionati, piani attuativi, piani integrati di intervento, piani di lottizzazione, ecc.;
k) è in regola con il pagamento dei diritti di segreteria, ecc;
l) è in regola con l’adempimento di qualunque altro obbligo, di dare, di fare o di non fare, nei confronti dell’Amministrazione comunale di _________________________-
m) ha legali rappresentanti, amministratori (con o senza poteri di rappresentanza), soci e tutti i soggetti indicati all’art. 85 del D.lgs. 06/09/2011, n. 159 per i quali non sussistono cause di divieto, di decadenza, di sospensione previste dall'art. 67 del medesimo D. Lgs. 06/09/2011, n. 159 (c.d. Codice delle leggi antimafia). Tale requisito sarà oggetto di verifica della documentazione antimafia tramite interrogazione della Banca Dati Nazionale Antimafia; 
n) non ha ricevuto aiuti pubblici concessi in violazione dell'obbligo di notifica ai sensi del Trattato CE o incompatibili con lo stesso, oppure, in caso di ricevimento degli stessi, di mancato rimborso, o deposito in un conto bloccato;
o) che i dati e le informazioni forniti in domanda sono rispondenti a verità;
DICHIARA ALTRESI’
· di rendere le precedenti dichiarazioni ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000 e di essere consapevole delle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace o di esibizione di atto falso o contenente dati non rispondenti a verità ai sensi dell’art. 76 del citato DPR 445/2000.

SI IMPEGNA
· a segnalare ai responsabili del Bando ogni eventuale variazione relativamente alle notizie contenute nella presente domanda e nella documentazione allegata, dal momento della data di presentazione della domanda fino all’erogazione del contributo;
· a mantenere sede operativa in _____________________ dal momento della domanda di contributo fino a 2anni successivi alla data di erogazione del contributo;
· a non opporsi ad eventuali ispezioni, presso la sede/unità operativa dell’impresa, per la verifica delle dichiarazioni rese e della documentazione allegata.
ACCONSENTE
· al trattamento dei dati personali ai sensi e per gli effetti del Regolamento UE 679/2016, come indicato all’Art. 15 – Trattamento dei dati personali del Bando.

	_____________________ ,
	____ /____ / _________
	

	(Luogo)
	(Data)
	

	
	
	______________________________________

	
	
	(Firma)






N.B. Allegare copia del documento d’identità valido del dichiarante.
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