
MOD. A

Regolamento per la concessione di un contributo camerale aggiuntivo a
quello concesso dalla Legge Regionale n° 35/2000 Misura 1.3 -

Programma “Meta” gestita da FidiToscana.

Alla Camera di Commercio
di Lucca

___ sottoscritto/a ______________________________ nato/a a ____________________________

il ____________________ in qualità di          titolare          socio          legale rappresentante della

ditta/società______________________________________________________________________

con sede in __________________________________CAP ________Via _____________________

n.civ. __________Tel. ________________  Fax. _________________E-mail__________________

esercente attività di ________________________________________________________________

settore _____________________________ Registro Imprese n° ____________________________

n° addetti _____________ fatturato anno ____   _________________________________________

fa domanda

per ottenere la concessione del contributo camerale aggiuntivo a quello

concesso dalla Legge Regionale n° 35/2000 Misura 1.3 - Programma

“Meta” gestita da FidiToscana.

dichiara sotto propria responsabilità

- di essere in regola con il pagamento del diritto annuale a favore della Camera di Commercio;

- di non essere soggetto a procedure concorsuali;

- che non risultano a  mio carico protesti per vaglia cambiari, tratte accettate e assegni;

- di conoscere ed accettare il Regolamento per la concessione di un contributo camerale

aggiuntivo a quella concesso dalla Legge Regionale n° 35/2000 – Programma Meta gestito da

FidiToscana;

- di possedere i requisiti previsti dal Regolamento ;



allega

- copia del frontespizio della domanda presentata a FidiToscana sul bando Meta;

- documento comprovante l’avvenuta trasmissione;

-  dichiarazione de minimis (Mod. E)

- dichiarazione liberatoria (Mod. B)

persona incaricata dall’impresa a seguire l’iter della pratica

Sig./ra __________________________________________________________________________

Comune _________________ Via e numero civico ______________________________________

Telefono ________/____________, Fax ________/_____________, e-mail ___________________

Lucca, ___________________ Firma __________________________________

Spazio per l’accertamento dell’identità del firmatario.
Numero documento __________________ rilasciato il ___________ da  ________________________

Firma e qualifica del ricevente________________________________________Data_______________


