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Allegato 2

AVVISO PER LA SELEZIONE DI PROGETTI DA AMMETTERE AL FINANZIAMENTO DEL
“FONDO MICROCREDITO FSE”

POR FSE 2007-2013
ASSE Il OCCUPABILITA — Ob. Spec. e) Attuare politiche del lavoro attive e preventive, con particolare
attenzione all'integrazione dei migranti nel mercato del lavoro, allinvecchiamento attivo, al lavoro autonomo
e all'awvio di imprese

ASSE Il INCLUSIONE SOCIALE — Ob. Spec. g) Sviluppare percorsi integrati e migliorare il (re)inserimento
lavorativo dei soggetti svantaggiati per combattere ogni forma di discriminazione nel mercato del lavoro

Allegato: Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd “imprese esistenti”

Il sottoscritto , hato a (prov ),

il , codice fiscale

e residente in Via e n. civico ,

nella sua qualita di legale rappresentante / Titolare della

con codice fiscale e sede in ,

consapevole delle responsabilita anche penali derivanti dal rilascio di dichiarazioni mendaci o di
formazione o uso di atti falsi e della conseguente decadenza dei benefici concessi sulla base di

dichiarazione non veritiera ai sensi degli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n.445

DICHIARA

di avere la sede operativa in Sardegna;

di essere in regola con tutti gli adempimenti previsti dalle norme giuridiche: titolari di Partita IVA,
iscrizione al Registro Imprese, CCIAA, Albo Artigiani;

di non avere avuto protesti per assegni e/o cambiali negli ultimi cinque anni, salvo che non si sia
proceduto al pagamento del titolo protestato ed abbiano presentato domanda di cancellazione,
ovvero, in casi di accertata erroneita, qualora sia gia stata avviata la procedura di cancellazione;

di essere in regola con il versamento degli obblighi contributivi ed assicurativi *;

di non avere avuto protesti per assegni e/o cambiali negli ultimi cinque anni, salvo che non si sia
proceduto al pagamento del titolo protestato ed abbiano presentato domanda di cancellazione,
ovvero, in casi di accertata erroneita, qualora sia gia stata avviata la procedura di cancellazione;

Luogo e data

Firma

* Sottoscrivere la presente dichiarazione con le modalita previste dall’art. 38 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, e
successive modifiche e integrazioni.

! si ricorda che la SFIRS acquisira in autonomia i relativi certificati in caso di concessione del finanziamento, ai sensi dell'articolo 44-bis
del DPR 445/2000, (introdotto dall'art. 15, comma 1, lettera d), della legge 183/2011).




