	[image: image1.emf]
	[image: image2.jpg]Regione Abruzzo

Assessorato allo
Sviluppo Economico




	[image: image3.emf]
	[image: image4.jpg]ABRUZZ02015







ALLEGATO 4 – RETE CONTRATTO
Dichiarazione del soggetto non beneficiario di contributo 

(Dichiarazione sostitutiva di certificazione e di atto notorio resa ai sensi e per gli effetti del DPR 445/2000 

allegando documento d’identità in corso di validità)

LA PRESENTE DICHIARAZIONE VA DUPLICATA IN TANTE COPIE QUANTI SONO I SOGGETTI NON BENEFICIARI ADERENTI AL “CONTRATTO DI RETE”
OGNI SOGGETTO NON BENEFICIARIO DEVE REDIGERE UNA SINGOLA DICHIARAZIONE
BANDO PER L’AGEVOLAZIONE DEI PROGETTI DI  INTERNAZIONALIZZAZIONE DEI CONTRATTI DI RETE IN ABRUZZO
PARTECIPANTE
	Il sottoscritto 

[image: image1.emf]Nome e cognome 

[image: image2.jpg][image: image3.emf]Nato a Il                ___________________                                                        a
[image: image4.jpg]Residente a  _________________________________  Via   _____________________________________________

CAP ___________________ Prov. _______________ 

Codice fiscale ___________________________________________________________

Indirizzo posta certificata (PEC)
Recapito telefonico 

in qualità di Legale Rappresentante (o altra persona delegata a rappresentare) del soggetto partner del “contratto di rete”

Denominazione

Con sede legale sita in 

Comune                                                                                                Via   ________________________________

CAP ___________________ Prov. _______________
Codice fiscale ___________________________________________________________

Partita IVA      __________

e Sede coinvolta nel Progetto di Internazionalizzazione (solo se diversa dalla Sede Legale) sita in

Comune                                                                                                Via   ________________________________

CAP ___________________ Prov. _______________


DICHIARA

· di delegare il capofila del “contratto di rete”, individuato nell'impresa    ………………………………………   (INDICARE IMPRESA CAPOFILA), a presentare la “domanda di partecipazione e richiesta contributo” (Allegato 1 – Rete Contratto) e il “modello di presentazione del Progetto di internazionalizzazione” (Allegato 2 – Rete Contratto) corredate degli allegati previsti dal bando; 

· di partecipare come soggetto non beneficiario di contributo al “contratto di rete”……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….(INDICARE DENOMINAZIONE CONTRATTO DI RETE), prevedendo spese, per EURO………………………………………………………………………………………..;

	SOGGETTI PARTECIPANTI SENZA RICHIESTA DI CONTRIBUTO
	SPESE PREVISTE

(riportare il medesimo importo indicato dalle singole imprese nell’Allegato 1 – Rete Contratto)
	PERCENTUALE DI SPESE PREVISTE

	Partecipante


	€ _______,__
	__,__%


· di essere impresa regolarmente costituita ed iscritta nel registro delle imprese della C.C.I.A.A. competente e di essere impresa attiva;  
· che l’impresa non si trova in stato di fallimento, liquidazione coatta, di concordato preventivo e che non è  pendente nei suoi confronti  un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni; 
· che l’impresa capofila sarà l'unico referente per la gestione dei rapporti con Abruzzo Sviluppo S.p.A.;
· di esonerare Abruzzo Sviluppo S.p.A. da qualsivoglia responsabilità nel caso di controversie che dovessero insorgere tra le imprese stesse per qualsiasi motivo;
· di rendere le precedenti dichiarazioni ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000 e di essere consapevole delle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace o di esibizione di atto falso o contenente dati non rispondenti a verità, ai sensi dell'art. 76 del citato DPR 445/2000.

Data:

Timbro e firma

Il Legale Rappresentante (o delegato)
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