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AVVISO PUBBLICO MISURA 2
SERVIZI DI CONSULENZA, DI SOSTITUZIONE E DI ASSISTENZA ALLA GESTIONE DELLE AZIENDE AGRICOLE

SOTTOMISURA 2.1 - SOSTEGNO ALLO SCOPO DI AIUTARE GLI AVENTI DIRITTO AD AVVALERSI DI SERVIZI DI CONSULENZA 
	


Regione Basilicata Direzione Generale Politiche Agricole, Alimentari e Forestali
Ufficio Autorità di Gestione P.S.R. Basilicata e Politiche di Sviluppo Agricolo e Rurale 
Via Vincenzo Verrastro, 10 - 85100 Potenza
Web: www.europa.basilicata.it/feasr; X: @ruralbasilicata 



[bookmark: _GoBack]ALLEGATO 3 – Dichiarazione “de minimis”

Sottomisura.2.1 - “Aiuti all’avviamento di attività imprenditoriali extra-agricole nelle zone rurali” del PSR Regione Basilicata 2014/2022
(su carta intestata dell’azienda forestale)


DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA PER LA CONCESSIONE DI AIUTI IN «DE MINIMIS»
Solo per i destinatari che non rientrano nel campo dell’art. 42 del Trattato

Ai sensi dell'art. 47 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445 (Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa)


Il sottoscritto

	Nome e cognome
	

	Nata/o il
	

	Nel Comune di
	

	Prov
	

	Comune di residenza
	

	Via
	

	CAP
	

	Prov
	


In qualità di titolare/legale rappresentante dell’azienda:
	Ditta individuale/Ragione sociale
	

	Forma giuridica
	

	Indirizzo Sede legale
	

	n. Iscrizione CCIAA
	

	P. IVA
	

	CUUA
	



CONSAPEVOLE delle responsabilità anche penali assunte in caso di rilascio di dichiarazioni mendaci, formazione di atti falsi e loro uso, e della conseguente decadenza dai benefici concessi sulla base di una dichiarazione non veritiera, ai sensi degli articoli 75 e 76 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445

DICHIARA
Che l’esercizio finanziario (anno fiscale) dell’impresa/soggetto di diritto privato rappresentata inizia il ___________ e termina il _________; 

Che all’impresa rappresentata NON E’ STATO CONCESSO nell’esercizio finanziario corrente e nei due esercizi finanziari precedenti alcun aiuto «de minimis». 

oppure

Che all’impresa rappresentata SONO STATI CONCESSI nell’esercizio finanziario corrente e nei due esercizi amministrativa), finanziari precedenti i seguenti aiuti «de minimis»:



	Ente concedente
	Riferimento normativo/amministrativo che prevede l’agevolazione
	Data provvedimento
	Numero provvedimento
	Reg. UE de minimis
Concesso
	Importo dell’aiuto de minimis
Effettivo

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



DICHIARA ALTRESI che, ai sensi dell’articolo 2, paragrafo 2, del regolamento (UE) n. 1407/2013, l’impresa richiedente:
|_| non è parte di una “impresa unica” in quanto non collegata, direttamente o indirettamente, con altre imprese – IPOTESI A
oppure 
|_| è parte di una “impresa unica”, in quanto collegata, direttamente o indirettamente, con le seguenti imprese aventi sede o unità operativa in Italia – IPOTESI B: 

	a) impresa
	     


(denominazione come risultante da certificato della CCIAA)
	sede legale
	     


(via e n. civico, CAP, Comune, Provincia)
	partita IVA
	     



	b) impresa
	     


(denominazione come risultante da certificato della CCIAA)
	sede legale
	     


(via e n. civico, CAP, Comune, Provincia)
	partita IVA
	     



	n) impresa
	     


(denominazione come risultante da certificato della CCIAA)
	sede legale
	     


(via e n. civico, CAP, Comune, Provincia)
	partita IVA
	     



Qualora ricorra la suddetta IPOTESI B

che alle altre imprese facenti parte della “impresa unica” di cui è parte anche l’impresa richiedente non sono stati concessi incentivi in forma di aiuti “de minimis” nell’esercizio finanziario in corso e nei due esercizi finanziari precedenti

oppure

che alle altre imprese facenti parte dell’impresa unica SONO STATI CONCESSI nell’esercizio finanziario corrente e nei due esercizi finanziari precedenti i seguenti aiuti «de minimis»:

	Ente concedente
	Riferimento normativo/amministrativo che prevede l’agevolazione
	Data provvedimento
	Numero provvedimento
	Reg. UE de minimis
Concesso
	Importo dell’aiuto de minimis
Effettivo

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	






	Luogo e data
	



	Il Legale rappresentante dell’azienda destinataria

_____________________
(firma)





     



4

image1.png
COMPANY
PRUF[SSIDNL\L

e

SHRE &3 (% EXPERT= consutrant2 sk
ZFIRM - = EXPERT'SE Kunwmlll\é;m

=02 CONSULTING

CONTRACTOR SOLUTION

EXCLUSIVE

XTERNAL

CIFIC





image2.png
* X %

< FEASR
PSR ’

BasilicataEuropa




image3.png
E & Unione Europea
Fondo Europeo Agricolo per lo Sviluppo Rurale:
REGIONE BASILICATA FEuropa ivest el zonenwal




