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[image: image1.emf]IMPRESA NUMERO OCCUPATI FATTURATO (*) (MILIONI DI EURO)

TOTALE STATO PATRIMONIALE (*) 

MILIONI DI EURO

media meno di 250 inferiore a 50 inferiore a 43

piccola meno di 50 inferiore a 10 inferiore a 10

micro impresa meno di 10 meno inferiore a 2 inferiore a 2

 LA NUOVA DEFINIZIONE DI PMI

(*) Il fatturato e il totale di stato patrimoniale sono requisiti alternativi: è sufficiente che sussista almeno uno dei due.
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                                         REGIONE SICILIANA 

              Codice Consorzio/ID/anno:  MERGEFIELD "Codice" / MERGEFIELD "Identificativo_operazione" /2007
All Assessorato Regionale Bilancio e Finanze

Dipartimento Finanze e Credito

Servizio 8 F Agevolazioni nelle operazioni

creditizie di garanzia

Via Notarbartolo, 17

90145 PALERMO

OGGETTO: Richiesta contributo conto interessi , di cui all’ art.11, della L.r. 21/9/2005 n. 11 e s.m.i. 

Il/ la sottoscritto/a  MERGEFIELD "Cognome_Legale_rappresentante"   MERGEFIELD "Nome_Legale_rappresentante"  nato/a  MERGEFIELD "Comune_di_nascita"  il  MERGEFIELD Data_di_nascita \@ "DD/MM/YYYY", codice fiscale  MERGEFIELD "codice_fiscale" , domiciliato/a per la carica di legale rappresentante del Confidi  denominato  MERGEFIELD "Denominazione_confidi"  presso la sede della stessa Società sita in  MERGEFIELD "Sede_Confidi"   MERGEFIELD "Indirizzo" , cap  MERGEFIELD "CAP"  tel  MERGEFIELD "Telefono"  fax  MERGEFIELD "Fax" , con la presente  ai sensi  del D.P.R. 445/2000 e, consapevole della responsabilità e delle conseguenze civili e penali nello stesso previste  in caso di dichiarazioni mendaci /o formazione o uso di atti falsi 

dichiara:

Relativamente  all’ impresa nel seguito specificata che ha presentato istanza in data  MERGEFIELD data_presentazione_istanza \@ "DD/MM/YYYY"    iscritto al numero   MERGEFIELD "n_iscrizione_libro_soci"  del libro soci a far data dal  MERGEFIELD data_iscrizione_nel_libro_dei_soci \@ "DD/MM/YYYY"  e tutt’ora iscritta
DENOMINAZIONE DELL IMPRESA
 MERGEFIELD "Denominazione_impresa" 
sede legale in (Prov. )


 MERGEFIELD "sede_legale_impresa"   MERGEFIELD "provincia_impresa" 
Via C.A.P.



 MERGEFIELD "indirizzo_dell_impresa"  

telefono , fax e-mail 


 MERGEFIELD "tel_impresa" ,  MERGEFIELD "fax_impresa" ,  MERGEFIELD "email_impresa" 
P.IVA o Cod. Fiscale 


 MERGEFIELD "P_IVA__Codice_Fiscale_dellImpresa" 
Codice Istat/Ateco . 


 MERGEFIELD "ateco_impresa" 
             n. iscrizione  CCIAA                                 MERGEFIELD "Numero_iscrizione_alla_CCIAA"  

data di iscrizione alla CCIAA

 MERGEFIELD data_iscrizione_CCIAA \@ "DD/MM/YYYY" 
· Che l’azienda risulta dagli atti del consorzio economicamente e finanziariamente sana alla data di presentazione dell’istanza.
· Che la quota versata al fondo rischi in relazione al finanziamento per il quale si chiede il contributo concorre alla formazione dell’attuale consistenza dello stesso.

Che l’impresa è classificabile come   MERGEFIELD "Classificazione_Impresa" 
e che nell’anno 2007 l’impresa ha avuto un fatturato pari  MERGEFIELD Fatturato \# €#.##.0,0.0  o uno stato patrimoniale  MERGEFIELD Stato_Patrimoniale \# €#.##.0,0.0  ed un numero di dipendenti pari a   MERGEFIELD "Numero_dei_dipendenti" 
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· che con delibera n  MERGEFIELD "n_delibera"  del  MERGEFIELD data \@ DD/MM/YYYY  dell’organo preposto  è stata deliberata  la misura della garanzia concessa all’ impresa  per euro  MERGEFIELD misura_della_garanzia_concessa_per_euro \# €#.##.0,0.0  pari al  MERGEFIELD M__dellaffidamento \# #.0,0.0  % dell’affidamento pari a  MERGEFIELD importo_affidamento \# €#.##.0,0.0 .
· che le informazioni inerenti l’azienda sono le seguenti così come risulta dai documenti contabili in possesso di questo confidi.
· Che i dati nel seguito riportati sono conformi a quanto contenuto nelle relative attestazioni bancarie (allegato BI).

ELASTICITA’ DI CASSA 
	INFORMAZIONI DI CARATTERE GENERALE

	Banca
	 MERGEFIELD "Banca" 

	Codice Iban – C/C
	 MERGEFIELD "Codice_Iban" 

	data di concessione del finanziamento;
	 MERGEFIELD data_di_concessione_finanziamento \@ "DD/MM/YYYY" 

	Scadenza del finanziamento
	 MERGEFIELD scadenza_del_finanziamento \@ "DD/MM/YYYY" 

	forma tecnica
	 MERGEFIELD "Forma_tecnica" 

	tasso di riferimento fissato dalla Commissione europea vigente alla data di stipula del finanziamento stesso
	 MERGEFIELD tasso_di_riferimento_fissato_dalla_CE \# #.0,0.0 

	importo complessivo del finanziamento
	 MERGEFIELD importo_complessivo_di_finanziamento \# €#.##0,0.0 

	
	

	INFORMAZIONI SUL FINANZIAMENTO

	ANNO  2 0 0 7

	ammontare  interessi entro fido  a carico dell'impresa nell’anno considerato;
	 MERGEFIELD Ammontare_interessi_entro_fido_a_carico_ \# €#.##0,0.0 

	tasso di calcolo (rif+2)
	 MERGEFIELD Tasso_di_calcolo_ \##.0,0.0 

	tasso di interesse praticato nel periodo considerato in %;
	 MERGEFIELD Tasso__di_interesse_praticato_espresso_i \##.0,0.0 

	differenza tra il tasso medio ed il tasso di riferimento
	 MERGEFIELD Differenza_tra_i_tasso_medio_ed_il_tasso \##.0,0.0 

	ammontare  interessi al tasso rif + 2 nel periodo considerato;
	 MERGEFIELD Ammontare_interessi_al_tasso_rif__2_n \# €#.##0,0.0 

	contributo regionale in euro in quota 60%
	 MERGEFIELD Contributo_regionale_in_euro_in_quota_60 \# €#.##0,0.0 


· dichiara, inoltre, che tutti i dati sopra riportati risultano agli atti di questo confidi e che sono a disposizione dell’amministrazione regionale per ogni eventuale controllo per un periodo non inferiore a cinque anni

Allega alla presente:
· dichiarazione del legale rappresentante dell’impresa mod. DII e attestazione bancaria (allegato BI).
Data,    /    /

Il rappresentante legale* 

    del consorzio fidi 

*allegare copia di un documento di riconoscimento valido 
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		LA NUOVA DEFINIZIONE DI PMI

		IMPRESA		NUMERO OCCUPATI		FATTURATO (*) (MILIONI DI EURO)		TOTALE STATO PATRIMONIALE (*) MILIONI DI EURO

		media		meno di 250		inferiore a 50		inferiore a 43

		piccola		meno di 50		inferiore a 10		inferiore a 10

		micro impresa		meno di 10		meno inferiore a 2		inferiore a 2

		(*) Il fatturato e il totale di stato patrimoniale sono requisiti alternativi: è sufficiente che sussista almeno uno dei due.
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