
Allegato A – Domanda di ammissione al contributo

Spett.le
COMUNE DI RONCEGNO TERME TN
Piazza De Giovanni, 1
38050 RONCEGNO TERME (TN)
PEC:comune.roncegnoterme.tn@pec.it

BANDO PUBBLICO

per la concessione di contributi in favore delle attività ricettive a seguito dell’emergenza sanitaria Covid-19

(codice ATECO 55)

ALLEGATO A
Domanda di ammissione al contributo

__l__ sottoscritt__ _____________________________ nat__ a _____________________ il ____________

residente in via__________________________________________________________________________

Comune________________________ Prov. ___ CAP________

Cod. fiscale________________________________        in qualità di titolare  ☐   legale rappresentante  ☐

dell’impresa/società ____________________________ Codice fiscale/partita IVA ____________________

PEC _______________________________ Tel.__________________ E-mail _________________________

con sede/unità operativa nel territorio del Comune intestato, alla

via_______________________________________________________________ Prov. ___ CAP_________

Iscritta al Registro imp. di ___________________  N° _________  dal ___________________________

quale impresa attiva nei seguenti settori

Cod. ATECO attività principale __________________

Cod. ATECO attività secondaria __________________

CHIEDE

di  poter  accedere  al  contributo  previsto  dall’avviso  pubblicato  da  codesto  spettabile  Comune  per  la
concessione di contributi in favore delle attività ricettive a seguito dell’emergenza sanitaria COVID-19 e

a tal fine
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DICHIARA 

consapevole, in caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità negli atti, delle sanzioni penali previste (art.76
del D.P.R.28 dicembre 2000, n.445) e della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti (art.75 del
D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445):

a) di qualificarsi come microimprese o piccole imprese, di cui al decreto del Ministero dello Sviluppo
Economico del 18 aprile 2005;

b) di svolgere, alla data di presentazione della domanda ed attraverso una o più unità operative (unità
locali)  ubicata/e  nel  territorio  del  Comune di  Roncegno Terme,  un’attività  ricettiva,  nel  settore
corrispondente al codice ATECO: 55 - ALLOGGIO. 

c) di essere regolarmente costituita e iscritta al Registro Imprese e risultino attive alla data del 1°
marzo 2020;

d) di non essere in stato di liquidazione o di fallimento, oppure non siano soggette a procedure di
fallimento o di concordato preventivo;

e) di essere in grado di rispettare la normativa in materia di aiuti di stato (vedi art. 5 del bando);

f) di non avere debiti di qualunque natura nei confronti del Comune di Roncegno Terme alla data di
presentazione  della  domanda  di  contributo,  oppure  nel  caso  abbiano  debiti  nei  confronti  del
Comune di Roncegno Terme siano disponibili ad autorizzare il Comune a recuperare l’importo del
debito dovuto nei suoi confronti dal contributo spettante e concesso. L’autorizzazione al Comune
all’effettuazione  di  tale  recupero  deve  essere  espressamente  manifestata  con  l’apposita
dichiarazione  presente  nella  domanda  di  contributo,  pena  esclusione  del  soggetto  dalla
concessione del contributo anche se in possesso dei requisiti previsti dal bando;

g) di aver esercitato nel 2020 l’attività di impresa per un periodo superiore a 6 mesi e registrato nel
2020, una riduzione del  fatturato rispetto all’esercizio  2019. I  periodi  di  chiusura dell’attività di
impresa causa emergenza sanitaria oppure per cause di forza maggiore sono considerati periodi
validi al fine del calcolo del periodo di esercizio dell’attività di impresa;

h) di non essere stata in stato di difficoltà al 31 dicembre 2019, ai sensi dell’art. 61 comma 1 del DL
34/2020;

i) di non aver percepito aiuti di Stato illegali da rimborsare ai sensi dell’art. 53 del DL 34/2020;

j) di aver avuto nell’anno 2020 una riduzione del fatturato e dei corrispettivi o, per i contribuenti
soggetti a regime forfettario,  del reddito derivanti dalla propria attività pari  o superiore al 25%
rispetto all’anno 2019.;

k) i seguenti estremi identificativi del conto corrente bancario o postale dedicato per i versamenti
pertinenti alla presente domanda: ……………….

DICHIARA inoltre

 di accettare e rispettare procedure, vincoli, criteri e condizioni indicate nell’Avviso pubblico in oggetto,
nonché nelle norme di legge e di regolamento citate nell’ambito dello stesso, o comunque applicabili
alla fattispecie;

 in  caso  di  esito  positivo  della  presente  domanda,  di  accettare  le  modalità  di  erogazione  delle
agevolazioni indicate nel Bando;
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 in  caso di  esito positivo della  presente domanda, di  essere  consapevole delle  cause di  revoca del
contributo previste dal Bando;

 di fornire ogni ulteriore documentazione richiesta in ordine alla domanda di contributo;

 di accettare qualsiasi forma di controllo comunale, provinciale o statale pertinente ai finanziamenti
richiesti ed alle spese sostenute.

ALLEGA

1. Fotocopia di un proprio documento di identità in corso di validità;

2. Allegato B “ATTESTAZIONE DEI REQUISITI DI AMMISSlBILITÀ” debitamente compilato e sottoscritto.

Il sottoscritto, ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e del Regolamento (UE) 2016/679 "Regolamento Generale sulla
Protezione  dei  dati”,  manifesta  il  consenso  a  che  il  Comune  di  […]  proceda  al  trattamento,  anche
automatizzato,  dei  dati  personali  e  sensibili,  ivi  inclusa  la  loro  eventuale  comunicazione/diffusione  ai
soggetti indicati nella predetta informativa, limitatamente ai fini ivi richiamati.

Data ________________

______________________________________

Timbro e firma del legale rappresentante
(la firma può essere resa sia digitalmente che in forma olografa)
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