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GAL Molise Rurale s.c.a r.l. 
PSL “Terra in cammino…Dalle Mainarde alla Smart 

Community” FONDO EUROPEO AGRICOLO PER LO SVILUPPO RURALE: 
L’EUROPA INVESTE NELLE ZONE RURALI 

ALLEGATO A – POSSESSO DEI REQUISITI 

 
Al GAL Molise Rurale s.c.a.r.l. 

c.so Risorgimento n. 302 

86170 - Isernia (IS) 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETÀ1 

(artt. 47 e 76 - D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

 
Il/La sottoscritto/a __________________ nato/a il ____________ a _________________ e residente in 
_____________________ alla Via/Piazza _______________________, in qualità di __________________2 
della PMI___________________________________, P. IVA/C.F. __________________________________ 
con sede in _________________ alla Via/Piazza 
_____________________________________________________, costituita in data _______________ 

CONSAPEVOLE 

della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci e di falsità negli atti, ai 
sensi e per gli effetti dell’art. 47 e dell’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e successive modificazioni 
ed integrazioni 

DICHIARA 

(BARRARE LE PARTI NON PERTINENTI) 

□ che l’impresa, alla data di presentazione della domanda, dispone di almeno un’unità operativa (ovvero 

di un’unità locale), oggetto dell'intervento agevolato, nel territorio di competenza del GAL Molise 

Rurale scarl localizzata nel comune di __________________, via _______________________, n. _____ 

così come desumibile dal Registro delle Imprese ovvero per coloro non soggetti ad iscrizione al 

Registro, il luogo dell’attività d’impresa risulta dal certificato di attribuzione della Partita I.V.A.; 

□ che l'impresa ____________________ (inserire la denominazione come risultante dal registro delle 

imprese ovvero dal certificato di attribuzione della P. I.V.A. per i soggetti non obbligati alla 

registrazione) è stata costituita in data ___________, forma giuridica __________, è regolarmente 

iscritta al Registro delle Imprese della C.C.I.A.A. del MOLISE, dal__________, attiva dal (data di 

comunicazione alla C.C.I.A.A. dell’avvio attività) ___________, numero iscrizione R.E.A.___________, 

codice fiscale/partita IVA numero __________, codice ATECO 2007 (riferito all’attività prevalente) 

_____________ indirizzo di Posta Elettronica Certificata (PEC) _________________; (ovvero); 

□ che il libero professionista _________ è iscritto all'albo professionale __________ di _______________ 

dal _________________ n. iscrizione ______________, è titolare di partita IVA numero ____________ 

dal ________, codice ATECO 2007 (riferito all’attività prevalente) _________________, indirizzo di 

Posta Elettronica Certificata (PEC) _________________; 

□ che l'impresa, alla data di presentazione della domanda, è una MPMI così come definita secondo i 
parametri dimensionali di cui all'Allegato I al Reg. 651/2014 e dal Decreto del Ministro delle Attività 
Produttive del 18 Aprile 2005;   

 
1 Ai sensi dell’art. 38, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la dichiarazione è sottoscritta e inviata insieme alla fotocopia, non autenticata, di un 

documento di identità del dichiarante. 
2 Indicare se “titolare” o “legale rappresentante”. 
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□ di possedere, alla data di pubblicazione dell’Avviso, il seguente sito web 

aziendale______________________________________________;  
□ di utilizzare, alla data di pubblicazione dell’Avviso, soluzioni e-

commerce_________________________________________________.  
□ di aver manifestato interesse alla partecipazione al progetto della Smart Community Terra in 

Cammino, previsto nell’ambito del PSL 2014 – 2020, con l’invio della pec il __________________; 
□ di rispettare le prescrizioni previste dal Regolamento (UE) n. 2023/2831 in tema di controllo del 

massimale degli aiuti concedibili nell’arco di tre esercizi finanziari e del cumulo degli aiuti concessi a 
norma di altri regolamenti soggetti al de minimis. A tal fine si applica il concetto di impresa unica 
ovvero si deve considerare l’insieme delle imprese fra le quali esiste almeno una delle relazioni 
stabilite all’articolo 2, par. 2 del Regolamento (UE) n. 2023/2831; 

□ di non presentare più di una candidatura, ovvero di non far parte di altre compagini societarie che si 
candidano a ricevere il sostegno di cui al presente Avviso; 

□ non aver subito condanne con sentenza passata in giudicato per reati contro la Pubblica 
Amministrazione o per ogni altro delitto da cui derivi, quale pena accessoria, l'incapacità di contrattare 
con la Pubblica Amministrazione; 

□ di autorizzare ai sensi e per gli effetti del D. Lgs. n. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati 
personali” e del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (GDPR), Reg. (UE) n. 2016/679, il GAL 
Molise Rurale s.c.a.r.l., la Regione Molise, lo Stato Italiano e l’Unione Europea ad utilizzare i propri dati 
personali, i quali dovranno essere gestiti nell’ambito dei trattamenti con mezzi automatizzati o 
manuali al solo fine di dare esecuzione agli atti inerenti l’iniziativa progettuale proposta, e che in 
esecuzione del Codice Privacy, tali trattamenti dovranno essere improntati ai principi di correttezza, 
liceità e trasparenza e nel rispetto delle norme di sicurezza. 

□ non essere stato, negli ultimi 2 anni, oggetto di revoca e recupero di benefici precedentemente 
concessi nell’ambito della stessa Tipologia d’intervento del PSR 2014-2020, ovvero della 
corrispondente Misura del PSR 2007-2013, non determinati da espressa volontà di rinuncia, e ad 
eccezione dei casi in cui sia ancora in corso un contenzioso; 

□ non essere destinatario di un vigente provvedimento di sospensione del finanziamento nell’ambito 
della stessa Tipologia d’intervento del PSR 2014-2020, ovvero della corrispondente Misura del PSR 
2007-2013; 

□ non essere stato oggetto, nell’anno precedente, o nell’anno civile in corso, di provvedimenti di 
recupero delle somme liquidate, a mezzo escussione delle polizze fideiussorie nell’ambito della stessa 
Tipologia d’intervento del PSR 2014-2020, ovvero della corrispondente Misura del PSR 2007-2013; 

□ non avere, in precedenza, usufruito di altri finanziamenti pubblici finalizzati alla realizzazione, anche 
parziale, delle stesse spese previste nel progetto di investimento 

 

DICHIARA ALTRESI’ 

di voler partecipare al presente Avviso. 

 

Allega alla presente: 

1. fotocopia di un documento di riconoscimento valido e del codice fiscale del richiedente l’aiuto. 

 

Luogo e data _________________   

Firma 

 


