COMUNE DI CARATE BRIANZA

PROVINCIA DI MONZA E DELLA BRIANZA

ALLEGATO 1

Spettabile

COMUNE DI CARATE

Servizio Commercio

via Cesare Battisti 1

20841 - Carate Brianza (MB)
PEC:segreteria.comune.caratebrianza@pec.regione.lombardia.it

Oggetto: Richiesta di contributo per interventi connessi alla sicurezza sanitaria a favore delle micro
piccole imprese operanti nel comune di Carate Brianza.

SCADENZA BANDO IL 31.12.2020

Il/la sottoscritto/a

Nome

Cognome

Nato/a il a

Residente a via/p.za n.
Recapito telefonico e-mail

Codice fiscale

In qualita di (barrare)
[ ] titolare omonima impresa individuale

[ ] legale rappresentante della societa:

P.I. cod. Fiscale

n.REA iscritta dal
Codice ATECO (attivita prevalente)

tel./cell. pec

relativamente all’esercizio avente sede operativa in CARATE BRIANZA,

CHIEDE

Di partecipare al BANDO PER LA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI PER INTERVENTI CONNESSI ALLA
SICUREZZA SANITARIA A FAVORE DELLE MICRO PICCOLE IMPRESE OPERANTI NEL COMUNE DI
CARATE BRIANZA

[1PER IL PUNTO VENDITA/ESERCIZIO/ATTIVITA’ UBICATO IN VIA/PIAZZA
N. PER | SEGUENTI INTERVENTI:
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COMUNE DI CARATE BRIANZA

PROVINCIA DI MONZA E DELLA BRIANZA

Descrizione spese

Data Fattura

Nr. Fattura

Importo (IVA esclusa)

Totale importo

A tal fine consapevole della responsabilita civile e anche delle sanzioni penali previste dalla Legge,
nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi — richiamate dall’art. 76 del

D.P.R. n.445 del 28/12/2000,

SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA
DICHIARA:

0 Che la propria attivita e iscritta in Camera di Commercio — Registro Imprese con codice
ATECO inserito nell’elenco individuato dalla Regione Lombardia con Decreto del Direttore

Generale 14 luglio 2014 n. 6759;

0 Di non avere pendenze con gli Enti Previdenziali e di rispettare le normative in materia di

sicurezza e salute sui luoghi di lavoro;

0 Di essere in regola con il pagamento del diritto annuale camerale, con le modalita e secondo

le disposizioni normative vigenti;

0 Di non essere soggetto ad amministrazione controllata a concordato preventivo o a

fallimento;

0 Di avere sede operativa o unita locale oggetto di intervento del presente Bando nel Comune

di Carate Brianza;

0 Di non avere in corso pendenze o inadempienze nei confronti della Pubblica

Amministrazione;

0 Di non versare in situazioni di morosita relativa ai tributi o tasse comunali relativi ad

annualita precedenti;
0 Dinon avere contenziosi con il Comune di Carate Brianza;

0 Di non avere alcuno dei soggetti di cui all’art.85 del D.Lgs. 6 settembre 2011, n. 159 (c.d.
Codice delle Leggi antimafia) per il quale sussistano cause di divieto, di decadenza, di

sospensione di cui all’art. 67 del D.Lgs.;

0 Di non essersi resi gravemente colpevoli di false dichiarazioni nel fornire informazioni alla
Pubblica amministrazione o nei cui confronti & stata pronunciata condanna, con sentenza

passata in giudicato, per qualsiasi reato che determina I'incapacita a contrattare con la P.A.

0 Di non trovarsi in una delle condizioni di incapacita a contrattare con la Pubblica

Amministrazione di cui all’art. 120 della L 689/1981 e s.m.i.;

0 Di avere preso visione dei contenuti del Bando e di essere sufficientemente edotto in merito a

tali contenuti ed alle cause di eventuale esclusione;

0 Di essere consapevole che la Pubblica Amministrazione effettuera verifiche, anche a
campione, sulla veridicita e attendibilita delle dichiarazioni di cui sopra, applicando, in caso
di accertamento di fatti non corrispondenti a quanto dichiarato, tutte le sanzioni previste

dalla Legge, oltre alla revoca del contributo eventualmente concesso.
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COMUNE DI CARATE BRIANZA

PROVINCIA DI MONZA E DELLA BRIANZA

Il/La sottoscritto/a inoltre DICHIARA:

che gli estremi identificativi del conto corrente aziendale con cui sono state saldate le fatture di cui si
chiede contributo, e sul quale il Comune di Carate Brianza effettuera I’accredito del contributo, sono
i seguenti:

ISTITUTO BANCARIO Agenzia/Filiale di
INTESTATARIO CONTO

CODICE IBAN

= di essere informato, ai sensi del regolamento UE 2016/679, che i dati personali raccolti saranno trattati,
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa;

Carate, Firma

Allegati (Obbligatori):

- Fotocopia carta identita del titolare o del legale rappresentante, in corso di validita

- Visura camerale

- Copia delle fatture e relativo documento comprovante I'avvenuto pagamento delle stesse, per ogni
intervento connesso alla sicurezza sanitaria di cui si chiede il contributo.

- Modello de minimis
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