Appendice n. 7

SCHEMI DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELL'ATTO DI NOTOR IETA' PER INVESTIMENTI
VOLTI ALLA SICUREZZA E SALUTE DEI LAVORATORI
(documentazione di spesa)



Spett.le
Artigiancassa S.p.A.
Sede Regionale delle Marche

INVESTIMENTI PER FAVORIRE IL MIGLIORAMENTO DELLA SI CUREZZA E DELLA SALUTE
DEI LAVORATORI NEL LUOGO DI LAVORO

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(da presentare ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000)*

Collegata alla domanda di contributo ai sensi della legge n. 949/52 con data.................. :

finanziamento di €................. stipulato conlaBanca.............c.cccoeevviie i

SOHOSCHtE ouinie e, (1= 1 (0 N (...) il
..... [ooood.ooy residente @ oo e ID ViGICLSO
...................................................... n. ......... in qualita di legale rappresentante dell'impresa

................................................................. , consapevole delle sanzioni penali, richiamate
dall'art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsita negli atti e,
della decadenza dai benefici prevista dall'art. 75 dello stesso D.P.R.

DICHIARA:
= che le fatture relative all'investimento oggetto del finanziamento sono quelle riportate nello
schema riprodotto nel retro della presente dichiarazione, che le stesse sono regolarmente
guietanzate e rimangono a disposizione di Artigiancassa per ogni eventuale verifica per |l
periodo previsto dalla vigente legislazione **;

= che i beni oggetto del finanziamento sono nuovi di fabbrica/usati (cassare la parte che non
interessa);

= che sull'originale delle fatture é stata apposta la dicitura "Spesa finanziata in tutto o in parte
con credito agevolato Artigiancassa”;

= che i pagamenti delle fatture sono stati effettuati dal ........ looooidoiiii.. al...... locoidoiiii. .

Data, Firma del legale rappresentante

*. presentazione da parte dell'interessato, anche a ttraverso l'intermediario, unitamente a
copia leggibile di documento non scaduto.

**: Artigiancassa effettuera idonei controlli, anch e a campione, come previsto dal
sopracitato Decreto, richiedendo all'impresa I'esib izione della relativa documentazione,
ove necessario in originale.



(Indicare tipologia spese d'investimento)

Descrizione

Fornitore

Numero fattura

Data fattura

Pata pagamento

importo imponibile
(escluso iva, tasse e oneri
esenti)

TOTALE

Firma del legale rappresentante




