
DOMANDA DI CONTRIBUTO PREVISTO DALLE DELIBERAZIONI DI GIUNTA COMUNALE N.27 DEL 24-04-2017 E N. 47 DEL 15-06-2017 A SOSTEGNO DELLE ATTIVITA’ ECONOMICHE IN ESERCIZIO AL MOMENTO DEL SISMA DEL 24/8/2016.

                             Spett.le	Comune di Arquata del Tronto
Servizio Amministrazione Generale
Fraz. Borgo 63096 – Arquata del Tronto(AP)


Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________________ nato/a a ______________________________________ (Prov._____) il_____________________ e residente a _________________________________________________________________ Via _____________________________________________ n. _______ CAP _______________ codice fiscale _________________________ telefono___________________ fax _____________ e-mail _____________________. 

DICHIARA
(Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà
artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445)

consapevole che, ai sensi dell’articolo 75 del citato D.P.R., qualora emerga la non veridicità sul contenuto di questa dichiarazione, decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, ed incorre nelle sanzioni penali previste dall’art. 76 de citato D.P.R. secondo cui chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa (D.P.R. 445/2000) è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, 

a) di aver preso diretta visione del bando approvato con determinazione n.52 del 26/06/2017;

b) di essere titolare/legale rappresentante dell’impresa (dati)
Denominazione – Ragione sociale ______________________________________________ Partita IVA ________________________________________________________________ Iscrizione  CCIAA ___________________________________________________________ con sede legale a __________________________ Via ___________________________________________ n _____ CAP __________
con sede operativa a __________________________ Via ___________________________________________ n _____ CAP __________

c) di rientrare tra i soggetti beneficiari del bando in quanto (barrare l’opzione);

· impresa artigiana regolarmente iscritta nell’apposita sezione speciale del registro delle imprese; 
impresa commerciale operante nei seguenti settori: 
· esercizio di vicinato per il commercio al dettaglio in sede fissa, così come definiti dalla LR 27/09 e s.m.i.; 
· medie strutture di vendita ex art. 10 della LR 27/09;
· esercizio di somministrazione al pubblico di alimenti e bevande, così come disciplinati dalla LR 27/09 e s.m.i.;
· titolari di autorizzazione per il commercio su aree pubbliche; 
d) di svolgere attività non stagionale;

e) di impegnarsi a mantenere in esercizio ed aperta al pubblico l’attività per il periodo di due anni decorrente dal momento della ripresa dell’attività in moduli, casette, prefabbricati, fabbricati agibili, pena la restituzione e recupero, anche coattivo,  dello stesso.

f) di avere/non avere ricevuto a qualsiasi titolo contributi e donazioni in denaro,pubblici o privati, per sé o per i componenti del nucleo familiare per un importo pari ad euro________ ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________;

g) che l’impresa ha subito nel periodo dal 24/8/2016 al 31/10/2016 una riduzione dei corrispettivi e fatture di vendita (regolarmente annotati/e nei Registri IVA previsti dalla normativa di settore) pari al ____________ %  (uguale o superiore al 30%) rispetto all’importo medio registrato negli analoghi periodi dei due anni precedenti, come di seguito determinato e certificato dalla documentazione richiesta allegata:

	PERIODO
	IMPORTI
	PERIODO 
	IMPORTI
	PERIODO 
	IMPORTI

	AGOSTO 2014
	 
	AGOSTO 2015
	 
	AGOSTO 2016
	 

	SETTEMBRE 2014
	 
	SETTEMBRE 2015
	 
	SETTEMBRE 2016
	 

	OTTOBRE 2014
	 
	OTTOBRE 2015
	 
	OTTOBRE  2016
	 

	TOTALE A
	
	TOTALE B
	
	TOTALE C
	



CHIEDE

ai sensi e per gli effetti del bando approvato con determinazione n.52 del 26/06/2017 la concessione del contributo previsto dall’art. 3 dello stesso ed accettandone integralmente tutte le condizioni ivi previste.

Il/la sottoscritto/a chiede che ogni comunicazione relativa al procedimento gli venga fatta al seguente indirizzo: (COMPILARE SOLO SE DIVERSO DALLA RESIDENZA)
Cognome e Nome_______________________________________________________________ Via __________________________________________________________ n. ______________ CAP _____________Città_________________________________________________________ 

Nonché ogni comunicazione relativa al procedimento potrà essere comunicata anche tramite posta elettronica certificata (PEC) __________________________________.

Si allega alla presente, ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000, la copia fotostatica del documento d’identità in corso di validità del richiedente.

Si indicano gli estremi del codice IBAN ove accreditare l'eventuale contributo_______________________________________________________________________;

Luogo e Data _______________________ 



Firma del soggetto richiedente

________________________



Elenco allegati: (obbligatori)
Allegato 1 copia documento di identità in corso di validità;
Allegato 2 dichiarazione rilasciata da professionisti abilitati iscritti agli Ordini dei dottori o ragionieri commercialisti, consulenti del lavoro, consulenti tributari ovvero dalle strutture di emanazione delle Associazioni di categoria nell’ipotesi in cui l’impresa richiedente se ne avvalga per la tenuta della contabilità dalle quali emerge la riduzione richiesta dal bando uguale o superiore al 30% (trenta per cento).



Firma del soggetto richiedente
_____________________________

