Regione Toscana
PRSE 2012-2015
Linea 3.1.a.1  - intervento “B”
Bando per l’accesso ai cofinanziamenti a sostegno dei Centri Commerciali Naturali
D.D. n. 1338 del 31/03/2014
Alla Regione Toscana 

DG Competitività del Sistema regionale e Sviluppo Competenze

Settore “Disciplina e politiche di sviluppo e promozione del turismo”

Via Pietrapiana, 30

50121 Firenze
DOMANDA DI EROGAZIONE A TITOLO DI  SALDO 
Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………… nato/a a ……………………………………………….. il ………………………………. nella sua qualità di legale rappresentante del Consorzio/Associazione…………………………………………………………………….., con sede legale in  …………………………………………. via …………………………………………… n. …… in merito alla domanda di agevolazione finanziaria riferita al “Bando per l’accesso ai cofinanziamenti a sostegno dei Centri Commerciali Naturali” di cui al D.D. R.T. n. 1338/2014, ammessa a finanziamento con D.D. R.T. n. 6558/2014 con un costo ammissibile di euro ……………………………………………….. ed un contributo di euro …………………………………………., consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, falsità in atti ed uso di atti falsi, ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 46, 47 e 76 del D.P.R. 28 Dicembre 2000, n. 445,
DICHIARA
- che, alla data del ………………., a fronte del suddetto decreto di graduatoria, la sottoscritta impresa/Associazione ha sostenuto spese per un importo complessivo di € …………………….. pari al ……… % della suddetta spesa ritenuta ammissibile, come comprovabile attraverso i relativi documenti di spesa fiscalmente regolari e quietanzati o comunque pagati, contabilizzati alla stessa data, che vengono tenuti a disposizione;

- che la documentazione di spesa allegata in formato digitale alla presente richiesta di erogazione costituisce copia conforme all'originale conservata presso...........…
- che il progetto (acronimo …..... CUP.........) è stato pienamente realizzato e regolarmente completato in data..........
RICHIEDE 
- l’erogazione del SALDO del contributo di cui sopra;
- di accreditare tale quota sul c/c bancario n. ………………. intestato a ……………………………………………. presso la Banca ……………………………………………… Filiale/Agenzia n. ……. Via ……………………. (CODICE IBAN ……………………………………………);      
A tal fine allega alla presente:

1. dichiarazione attestante la posizione INAIL/INPS, in assenza di personale dipendente;
2. attestazione relativa all'applicazione della ritenuta d’acconto del 4%
3. dichiarazione attestante il mantenimento dei requisiti di accesso al bando (se non già presentata);

4. copia conforme all'originale dei giustificativi di spesa quietanzati ai sensi del Bando in formato digitale;

5. copia del documento d'identità in corso di validità;

6. sintesi delle azioni effettuate e dei risultati ottenuti con la realizzazione del progetto.

…………………………., lì …………………..

…………………………………………….

Il legale rappresentante
