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Allegato D
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’

 (Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

Il/la sottoscritto/a _____________________________ nato/a a _______________________ prov. ____ il_______________ residente in ________________________ prov. _____ alla via ______________________ n. _____ (documento di riconoscimento: ____________________________ n. __________, emesso in data ____________ da __________________________), Codice Fiscale _____________________________ in qualità di __________________________ (titolare/legale rappresentante) dell’impresa (omonima/ragione sociale società/denominazione sociale) _____________________________ con sede legale in _____________________ prov. _____ alla via/piazza  ______________________ n. ______, codice fiscale e, tranne che per le attività libero – professionali, numero di iscrizione al Registro delle Imprese di _________________: _________________________, 
ai fini della “Concessione di Agevolazioni per la Creazione di Attività Imprenditoriali” - Programma Speciale Senisese - Linea di Intervento 2  “Progetto Integrato Sistema Produttivo Locale Del Senisese" (di seguito “Avviso”),
consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di  dichiarazioni mendaci ivi indicate e della sanzione della decadenza dai benefici concessi in caso di dichiarazioni non veritiere di cui all’art. 75 dello stesso D.P.R. 445/2000,

ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del D.P.R. 445/2000 e sotto la propria responsabilità

preso atto 

· che i finanziamenti di cui al presente Avviso sono concessi in regime “de minimis” disciplinato dal Regolamento della Commissione europea n. 1998/2006 relativo all’applicazione degli articoli 87 e 88 del trattato CE agli aiuti di importanza minore, pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale dell’Unione europea del 28/12/2006 alla serie L 379/S; 

· che le agevolazioni in regime “de minimis” in favore di una medesima impresa non possono superare l’importo di Euro 200.000,00, inclusa l’agevolazione riferita all’Avviso, nell’arco di tre esercizi finanziari, calcolati con riferimento all’esercizio finanziario in corso più i due precedenti; che il rispetto del predetto massimale costituisce un requisito di concessione delle agevolazioni il cui mancato rispetto costituisce causa di esclusione dalle agevolazioni stesse;
· che il massimale di aiuto è espresso sotto forma di sovvenzione diretta in denaro;

DICHIARA

□ di aver ottenuto, nell’anno finanziario corrente e nei due esercizi finanziari precedenti le seguenti agevolazioni finanziarie soggette alla normativa “de minimis”:

	ESERCIZIO

FINANZIARIO
	ATTO DI CONCESSIONE

 (indicare data dell’atto e ente concedente)
	NATURA DELL’AGEVOLAZIONE (es. contributo in c/capitale, c/interesse ecc.)
	IMPORTO AGEVOLAZIONE

	Corrente (anno n)
	
	
	

	Anno n-1
	
	
	

	Anno n-2 
	
	
	

	TOTALE
	


Oppure
□ di non aver ottenuto, nell’anno finanziario corrente e nei due esercizi finanziari precedenti, agevolazioni pubbliche a titolo “de minimis”;

Il dichiarante si impegna a comunicare tempestivamente alla società Sviluppo Basilicata S.p.A. eventuali variazioni inerenti ai dati sopra indicati.

Luogo e data 





Il dichiarante (*) 







(firma per esteso)
(*) La dichiarazione deve essere datata e firmata in tutte le pagine che la compongono. Allegare fotocopia di un documento di identità in corso di validità del dichiarante.

___________________________________________________________________________________________

Sviluppo Basilicata S.p.A. si riserva di effettuare ai sensi degli artt. 43 e 71 e per gli effetti degli artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000 il controllo sulla veridicità delle dichiarazioni sostitutive. In caso di dichiarazione mendace il dichiarante sarà denunciato all’autorità giudiziaria.

Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R 445/2000 sono esenti da bollo (art. 37 D.P.R. 445/2000).

_______________________________________________________________________________________________
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