Allegato 1
Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà attestante il possesso dei requisiti di accesso alle agevolazioni resa ai sensi dell’articolo 47 del Decreto del Presidente della Repubblica n. 445 del 28 dicembre 2000 e ss.mm.ii.

Io sottoscritto/a __________________________________, nato/a a _________________________, il _______________________, residente in ___________________________________, provincia di _________________, in via/piazza ________________________________________, n. ______ CAP ______, documento di identità (tipo e numero) _____________________________________, emesso da ____________________________, valido fino al ________________in qualità di Legale Rappresentante del soggetto proponente_________________________________ avente la seguente natura (barrare la casella appropriata):
· Società di capitale
· Società di persone
· Associazione non riconosciuta
· Associazione riconosciuta
· Fondazione
· Organizzazioni dotate di personalità giuridica no profit
· Enti del Terzo settore di cui all’art. 4 del D.Lgs. n. 117/2017 e ss.mm.ii.

 con sede legale a ________________________________, provincia di _________________, in via/piazza ________________________________________, n. ______, CAP ______, partita IVA/Codice Fiscale n. ________________, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dal successivo articolo 76 del citato Decreto del Presidente della Repubblica,
DICHIARO
che la società proponente:
a) è iscritta, ove previsto, nel Registro delle Imprese della CCIAA di ___________________, numero REA ____________;
b) risulta essere costituita alla data del 31/12/2021;
c) è nel pieno e libero esercizio dei propri diritti civili, non è in stato di scioglimento o liquidazione e non è sottoposta a procedure di fallimento o di concordato preventivo, liquidazione coatta amministrativa o volontaria e ad amministrazione controllata o straordinaria;
d) si trova in regola con le disposizioni vigenti in materia di normativa edilizia ed urbanistica, del lavoro, della prevenzione degli infortuni e della salvaguardia dell'ambiente;
e) si trova in regola con gli obblighi contributivi; 
f) ha diritto a ricevere aiuti “de minimis” secondo quanto disposto dal Regolamento de minimis;
g) ha restituito le agevolazioni godute per le quali è stato disposto dalla Pubblica Amministrazione un ordine di recupero; 
h) non rientra tra le imprese che hanno ricevuto, e successivamente, non rimborsato o depositato in un contro bloccato, gli aiuti individuati quali illegali o incompatibili dalla Commissione europea di cui all’art. 4 DPCM 23/05/2007

                                                                     DICHIARO INOLTRE
che il soggetto proponente

· non ha beneficiato né beneficerà, per i progetti di investimento oggetto della presente domanda di agevolazione, di altre agevolazioni pubbliche, incluse quelle concesse a titolo “de minimis”, laddove riferite alle stesse spese o agli stessi costi ammissibili.



Il sottoscritto dichiara inoltre di essere informato, ai sensi del Regolamento (UE) 679/2016 che i dati personali raccolti sono prescritti come necessari dalle disposizioni vigenti ai fini dell'istruttoria del procedimento qui avviato, e a questo unico scopo saranno utilizzati; la loro mancanza non consentirà il prosieguo dell'istruttoria che dovrà quindi essere conclusa senza provvedimento. Presso il responsabile del procedimento sarà possibile chiedere notizia e ottenere copia della documentazione relativa all'acquisizione dei dati.	
			Firma digitale		  
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