\‘, Cdicis il Eansionsia Alla Camera di commercio di Cuneo

N (E“"‘--‘“ J Ufficio Promozione

Via Emanuele Filiberto 3 12100 Cuneo

MODULO PER ASSOCIAZIONI DI CATEGORIA - ORGANISMI/SOCIETA’ DI SERVIZI

AD ESSE COLLEGATE

DOMANDA DI CANDIDATURA AL CONTRIBUTO PER LA REALIZZAZIONE DI PERCORSI DI
ACCOMPAGNAMENTO DELLE IMPRESE ALLA SOSTENIBILITA’ - ANNO 2024

Il sottoscritto in qualita di legale

rappresentante dell'associazione di categoria / organismo / societa di servizi ad essa collegata

con
sede in
Codice fiscale/Partita Iva telefono
e-mail Posta elettronica

certificata (PEC)

referente telefono

1)

2)

3)

4)

DICHIARA
(DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA RESA Al SENSI DELL'ART. 47 DEL D.P.R. 445/2000)

CONSAPEVOLE DELLE SANZIONI PENALI previste all’art. 76 del D.P.R. 445/2000 per il rilascio di
dichiarazioni mendaci e per la formazione o uso di atti falsi

[] di avere sottoscritto la convenzione Telemaco Pay necessaria per l'invio telematico della presente
istanza ed elegge a domicilio speciale per ogni comunicazione successiva all'invio e inerente I'istruttoria

della pratica la seguente casella Pec: ;

[] di non aver sottoscritto la convenzione Telemaco Pay e di incaricare la seguente associazione/

agenzia/studio/privato: abilitato al

servizio Webtelemaco, esclusivamente come soggetto presentatore della presente pratica e di volere
ricevere ogni comunicazione successiva all'invio presso la seguente casella di PEC eletta a domicilio
dall'associazione di categoria / organismo / societa di servizi a esse collegata:

r

di essere attiva ed in regola, se soggetta all'obbligo, con il pagamento del diritto annuale camerale con le
modalita e secondo le disposizioni vigenti;

di non avere in corso una delle procedure previste dal Codice della Crisi d'impresa e dell'Insolvenza, di
cui al Decreto Legislativo 14/2019 e s.m.i e di non essere "“in difficolta” ai sensi della definizione
comunitaria (G.U.C.E. C 249 del 31.07.2014 Orientamenti);

di aver assolto, se soggetta, agli obblighi contributivi (DURC regolare) e in particolare che:

[ ha dipendenti a cui € applicato il seguente CCNL




5)

6)

matricola azienda INPS sede competente

posizione INAIL sede competente ;

[] non ha dipendenti e che il titolare/soci &/sono iscritto/i alla seguente cassa di previdenza / forma

assicurativa obbligatoria matricola azienda INPS
sede competente posizione

INAIL sede competente ;

|:| non é tenuta/o all'iscrizione ad alcuna forma assicurativa obbligatoria e all'INAIL;

di non avere forniture in essere con la Camera di commercio di Cuneo, ai sensi dell'art. 4, comma 6, del
D.L. 95 del 6 luglio 2012, convertito nella L. 7 agosto 2012, n. 135

di essere a conoscenza del fatto che i contributi alle Associazioni di categoria od organismi/societa di
servizi ad esse collegate sono concessi ai sensi del Regolamento (UE) n. 2023/2831 della Commissione del
13 dicembre 2023 relativo all'applicazione degli articoli 107 e 108 del Trattato sul funzionamento
dell'Unione europea agli aiuti «De Minimis» e del Regolamento (UE) n. 1408/2013 della Commissione per il
settore agricolo come modificato dal Regolamento (UE) n. 316/2019. | benefici indiretti, derivanti dalla
partecipazione delle Associazioni di categoria od organismi/societa di servizi ad esse collegate al presente
bando, saranno imputati pro-quota alle imprese per cui verra realizzato il percorso di assessment.

7) Ai fini dell'imposta sui redditi il contributo in oggetto e destinato:

[] Allacquisto di beni strumentali (art. 28, c. 2 del D.P.R. n. 600/73).

[] A coprire la perdita di avviamento dell'attivita commerciale (Legge 27.1.1963 n° 69).
[ Ad altro tipo di intervento

E in tal caso
(associazione di categoria/organismo/societa di servizi)
dichiara quanto segue:
a) [ Svolge attivita produttiva di reddito d'impresa e pertanto deve essere applicata la
ritenuta a titolo d'acconto pari al 4% del contributo
by [ Non svolge alcuna attivita produttiva di reddito d'impresa e in questo caso dichiara
quanto segue:
Ddi non aver svolto nell'anno alcuna attivita commerciale;

Ddi non essere in possesso di partita IVA;
| di essere Ente non soggetto ad Imposta sui Redditi (ex art. 72 e segg. DPR 917 del

22.12.1986).

o O E’ Ente di tipo associativo che pur essendo dotato di Partita .V.A. e pur svolgendo
attivita di tipo commerciale in modo non prevalente non ha scopo di lucro e utilizza il contributo
in conformita alle finalita istituzionali dell’'Ente stesso (Associazione, Consorzio, Ente non
commerciale di tipo associativo in genere) non tramite I'attivita commerciale e pertanto richiede
la non applicazione della ritenuta e titolo d'acconto del 4% (ex art. 148 D.P.R. 917 del 22.12.1986).
d [ E' Ente non commerciale che pur essendo dotato di partita IVA e pur svolgendo in
modo non prevalente attivita commerciale non ha scopo di lucro e utilizza il contributo in
oggetto per lo svolgimento convenzionato o in regime di accreditamento di attivita aventi finalita
sociali esercitate in conformita ai fini istituzionali dello stesso Ente e pertanto chiede la non
applicazione della ritenuta in oggetto del 4% - ex art. 143 c. 3 lett.b del DPR N° 917 del
22.12.1986

8) Diimpegnarsi nell'adempimento dei compiti e degli obblighi previsti per il Responsabile Esterno dei dati
ai sensi del art. 28 del Regolamento UE 2016/679 e di cui all'allegato documento di Nomina.



PRESENTA

- domanda per la concessione di contributo a fondo perduto per le seguenti attivita:

PERCORSI DI ASSESSMENT

SULLA SOSTENIBILITA’ N. fn?:;:?: ;(?OT'CH'ESTO €
REALIZZATI: '
ALLEGA

la seguente documentazione:

a) relazione illustrativa riferita ad ogni singola impresa per cui & stato realizzato il percorso
consulenziale  utilizzando  l'apposita  scheda  scaricabile alla  pagina internet
www.cn.camcom.gov.it/bandiconsorzi;

b) elenco delle imprese, con l'indicazione del codice fiscale/partita lva e numero REA, per cui, a
seguito del percorso di affiancamento, € stato caricato I'assessment SUSTAINability realizzato
dal sistema camerale al seguente link (https://esq.dintec.it/sustainability.aspx);

c) atto di nomina a Responsabile Esterno dei dati ai sensi del art. 28 del Regolamento UE

2016/679 firmato per accettazione scaricabile alla pagina internet
www.cn.camcom.gov.it/bandiconsorzi.

INFORMATIVA PER IL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI Al SENSI DEL REGOLAMENTO UE 679/2016
Il sottoscritto dichiara di aver preso visione e di accettare I'informativa sulla Privacy ai sensi del Regolamento UE
679/2016 disponibile sul sito camerale al link https://www.cn.camcom.gov.it/privacy

Data Firma digitale del Legale rappresentante o soggetto delegato*

* Si ricorda che tale modello deve obbligatoriamente essere firmato digitalmente dal Legale rappresentante dell'associazione
di categoria / organismo / societa di servizi ad essa collegata richiedente il contributo. Non sono ammesse altre modalita.



http://www.cn.camcom.gov.it/bandiconsorzi
https://www.cn.camcom.gov.it/privacy
http://www.cn.camcom.gov.it/bandiconsorzi
https://esg.dintec.it/sustainability.aspx
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